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Kor och människor har under lång tid levt sida vid sida och korna har försett människor med mjölk. 
Processen för mjölkning har förändrats, från handmjölkning till automatisk mjölkning t.ex. i robot, 
och besättningarna har blivit större. Juverinflammation, s.k. mastit, är den vanligaste sjukdomen hos 
mjölkkor och de flesta mastiter orsakas av bakterier. Som en del i arbetet med att förebygga mastit 
är det viktigt att hitta mastiter i ett tidigt skede och veta vilka bakterier som finns i juvret. I takt med 
övrig utveckling har även de metoder som används för detektion och diagnostik av mastit och bak-
terier utvecklats. Idag anses bakteriologisk odling vara s.k. gold standard, d.v.s. den detektionsmetod 
som andra metoder skall jämföras med, för påvisande av bakterier men även andra metoder såsom 
polymerase chain reaction analys och nukleotidsekvensering har blivit vanligare. Huvudsyftet med 
studien var att kartlägga de metoder som används för att undersöka mjölkprover vid kliniska mastiter 
hos mjölkkor i Sverige.  Ett annat syfte var att ta reda på huruvida provsvar sparas på gården, hur 
dessa används i det praktiska arbetet och om eventuella åtgärder skiljer sig beroende på bakterie-
fynd.  
Undersökningen bestod av en enkät som skickades ut elektroniskt till lantbrukare via mejerier 
och robotföretag. Totalt svarade 89 personer på enkäten. Studien visade att de flesta av de lantbru-
kare som svarat tar hjälp av en veterinär för att provta och odla från kliniska mastiter och att i ma-
joriteten av fallen har lantbrukarna svaret inom 1–2 vardagar. I de fall provet skickades till labora-
torium av lantbrukarna själva tog svaret längre tid, oftast 3 vardagar. Knappt hälften av lantbru-
karna sparade resultaten från provtagningen, men om de hade angett att de hade olika åtgärdsstrate-
gier för olika bakterier var det vanligare att resultaten sparades. De vanligaste åtgärderna som 
provsvaren användes till var som underlag för att byta behandling och att besluta om utslagning. 
Större besättningar och besättningar med villkorad läkemedelsanvändning (ViLA) visade generellt 
mer benägenhet till att utföra åtgärder, särskilt gruppering och utslagning. För flera bakterier, såsom 
Str. agalactiae, Str. dysgalactiae och S. aureus utfördes färre åtgärder än förväntat. De flesta lant-
brukare angav att de utför åtgärder för olika bakterier, men inte i den utsträckning som förväntades. 
Ytterligare studier krävs för att bekräfta våra resultat och för att kunna utveckla den mest optimala 
metoden för diagnostik, behandling och för att förebygga klinisk mastit.  





Cows and humans have lived side by side during a long time and humans have used cows for their 
milk. The process of milking has evolved during the years, from milking by hand to automatic milk-
ing systems, for example by using robots. The herds are also bigger and have changed to more loose 
housing systems rather than tie-stall housing. Inflammation of the udder (mastitis) is the most com-
mon disease in dairy cows and most mastitis cases are caused by bacteria. As part of the work to 
prevent mastitis, it is important to detect mastitis at an early stage and know which bacteria are 
present in the udder. The detection and diagnostics of mastitis have changed as well as the dairy 
industry. Today bacterial culturing is considered to be the so-called gold standard, i.e. the method 
to compare other methods with, for diagnosing bacterial cause of mastitis. But techniques such as 
polymerase chain reaction and nucleotide sequencing are being used more often than before. The 
main objective for this thesis was to investigate what kind of methods the farmers use to diagnose 
clinical mastitis in Sweden. Another purpose of the study was to find out whether the test results are 
registered on the farm and how they are used in the daily practice depending on the bacterial find-
ings. For this reason, a questionnaire was sent out to farmers with the help of dairies and robot 
companies. A total of 89 farmers replied to the questionnaire. The results indicated that most farmers 
tend to use a veterinarian for sampling and culturing cases of clinical mastitis and that most get their 
results within 1-2 weekdays. In case the farmers sent the milk sample to a laboratory they got the 
result within 3 or more weekdays. Scarcely half of the farmers saved the results on the farm, but it 
was more common that they registered the results if they had different strategies depending on bac-
terial findings, rather than just a general strategy. The most common use of the bacterial findings 
was as a base for decisions regarding change of treatment and culling. Larger herds and herds con-
nected to “villkorad läkemedelsanvändning” (ViLA) showed more tendency to perform different 
measures in general but especially regarding grouping and culling of animals. The farmers per-
formed fewer measures than might be expected in general but especially for Str. agalactiae, Str. 
dysgalactiae och S. aureus. More studies are needed to confirm our results and to procure the opti-
mal method for diagnosis, treatment and prevention of clinical mastitis. 
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Mjölkkor har under lång tid nyttjats av människor och mjölkningen har utvecklats 
från handmjölkning till dagens automatiska mjölkningssystem (AMS), från enko-
besättningar till besättningar med flera tusen kor och från uppbundna system till 
system där korna går lösa. I Sverige finns cirka 306 000 mjölkkor (Jordbruksverket 
2019) och det vanligaste är att korna går i lösdriftssystem med konventionell drift. 
En av mjölkkornas vanligaste sjukdomar är mastit, en inflammation i juvervävnad 
som oftast orsakas av bakterier (Smith et al. 2020). Under 2018/2019 drabbades 
cirka 10 av 100 kor per år av klinisk mastit (Växa Sverige 2019). För att kunna sätta 
in adekvat behandling och sedan förebyggande åtgärder för att minska förekomsten 
av mastit behövs diagnostik som indikerar vilka bakterier som finns i juvret. Dia-
gnostiken för mastit har utvecklats under åren, från identifiering av bakterier via 
mikroskopering (Ruegg 2017) till nyare metoder som t.ex. PCR eller nukleotid-
sekvensering (Chakraborty et al. 2019). Bakteriologisk odling har fortsatt en central 
roll inom mastitdiagnostiken (Ashraf & Imran 2018) även om det har ifrågasatts 
(El-Sayed et al. 2017). El-Sayed et al. (2017) anser att det finns fler fördelar med 
PCR än bakteriologisk odling och att PCR borde utgöra en ny gold standard för 
mastitdiagnostik. Några av de frågor som är centrala i denna jämförelse är skillnad 
i analystid mellan PCR och bakteriologisk odling samt sensitivitet och specificitet 
för de olika testerna. Vid bakteriologisk odling kan selektiva medier och bioke-
miska tester användas för ökad sensitivitet, vilket kan förlänga tiden till diagnos, 
ibland med flera dagar. Detta till skillnad från PCR-tekniken, vilken ger ett resultat 
inom några timmar när provet anlänt till laboratoriet. Specificiteten är högre hos 
PCR, men försiktighet krävs vid tolkning eftersom bakterien som detekteras inte 
behöver vara den som orsakat mastiten (Nyman et al. 2016). Selektiva medier och 
biokemiska tester finns ofta inte tillgängliga i veterinär praxis, vilket leder till att 
proverna behöver skickas till laboratorium och tiden till diagnos ökar ytterligare. I 
detta examensarbete ingår en litteraturstudie där de olika diagnostiska metoderna 
för att detektera bakterier i mjölk belyses, samt en enkätstudie som fokuserar på 
svenska lantbrukares åtgärder vid klinisk mastit och åsikter gällande mastitdiag-
nostik.  
Syftet med enkätstudien var att kartlägga de metoder som används för att under-
söka mjölkprover vid kliniska mastiter hos mjölkkor i Sverige. Vi ville undersöka 
vem som provtar, var analys och diagnostik sker samt hur datalagring av resultaten 




från diagnostiken på gården fungerar. Studien syftade även till att utreda hur even-
tuella analyssvar gällande bakteriefynd och tidsrymd från provtagning till provsvar 
påverkar skötsel och behandling av den enskilda individen, samt om de resulterar i 
profylaktiska åtgärder i besättningen. Om möjligt ville vi också utreda om dessa 
åtgärder skiljer sig åt beroende på vilka metoder som används, samt om ett provsvar 







2.1. Mjölkproduktion i Sverige 
I Sverige fanns det enligt statistik från Jordbruksverket (Jordbruksverket 2019), 
3253 företag med mjölkkor i landet år 2019. Fördelat på Sveriges tre landsdelar 
finns 17,6 % av mjölkföretagarna i Norrland, 15,0 % i Svealand och 67,5 % i Göt-
aland. Enligt Växa Sverige (2020) har 82,6 % av Sveriges besättningar konventio-
nell drift och resterande 17,4 % ekologisk drift. Automatiska mjölkningssystem 
(AMS) används hos 32,6 % av Sveriges mjölkföretag. Fördelningen av inhysnings-
system är nästan jämn, 54,5 % har lösdrift och resterande har uppbundet system. 
Storlek på besättningarna presenteras i figur 1. 
 
 
Figur 1. Antal mjölkkor i besättningar anslutna till kokontrollen år 2018/2019 (Växa Sverige 2020).  
Villkorad läkemedelsanvändning (ViLA) är en överenskommelse mellan veterinär 
och lantbrukare som innebär att lantbrukaren tillåts ha bensylpenicillin (parenteral 
administration eller intramammarier), oxytocin, NSAID och vaccin hemma för be-
handling vid vissa indikationer, samt profylax (SJVFS 2019:32). Dessa indikationer 










tion i lungor, tarm, navel, enstaka led samt oral nekrobacillos hos kalvar. För att 
detta ska vara möjligt krävs bl.a. utbildning av samtliga som ska behandla djuren, 
täta besök från förskrivande veterinär med genomgång av hälsoläget, att besätt-
ningen ligger under fastställda gränsvärden gällande avlivade/självdöda kor, död-
lighet hos kalvar och incidensen för mastitbehandling, samt att veterinären skrivit 
tydliga instruktioner om vad som får behandlas och när. Enligt information inhäm-
tad från respektive länsstyrelse via telefon/mail var 121 besättningar anslutna till 
ViLA i oktober 2020 och merparten av dessa fanns i Skåne (figur 2).  
 
 
Figur 2. Fördelning av landets ViLA-besättningar (st.) utifrån län.  
2.2. Mastit hos nötkreatur 
Mastit är den medicinska termen för inflammation i juvervävnad (Watts 1988). Till-
ståndet orsakas av mekanisk skada eller patogena mikroorganismer, främst bakte-
rier, men även virus, jästsvampar och andra svampar (International Dairy Federat-
ion 1987 se Wellenberg et al. 2002). 
2.3. Historia 
Redan 3100 f.Kr. nyttjades kor av det Sumeriska folket för deras förmåga att pro-
ducera mjölk som människorna i Mesopotamien kunde dricka (Nemet-Nejat 1998). 
Under flera millennier har kor mjölkats för hand, vilket gjort det enkelt att upptäcka 
förändringar både i juvret och i mjölken (Ruegg 2017). Mjölkindustrin har föränd-
rats de senaste decennierna och det blir allt vanligare med AMS, år 2009 fanns 












































































































































mjölkning helt automatiskt och ingen människa inspekterar mjölken eller juvret, 
vilket innebär att andra system för upptäckt av mastit krävs. 
Kunskapen om vad som orsakar mastit dröjde tills mikroskopet uppfanns och 
man kunde studera mikroorganismer i mjölken (Ruegg 2017). En förlaga till dagens 
ljusmikroskop uppfanns i mitten av 1600-talet och strax därefter finns anteckningar 
om de första observationerna av bakterier i mikroskop (Wollman et al. 2015). 
Första gången bovin mastit nämndes i Journal of Dairy Science (JDS) var år 1917 
(Ruegg 2017). I den första studien i Journal of Dairy Science nämns att det redan 
då var aktuellt med odling av bakterier på agarplatta och man gjorde en jämförelse 
med mikroskopering för att gradera kvalitén på mjölken inför försäljning (Breed & 
Brew 1917). 
2.4. Definitioner 
2.4.1. Klinisk mastit 
Smith et al. (2020) definierar klinisk mastit som synliga förändringar på mjölk med 
eller utan andra kliniska tecken på inflammation. För att underlätta val av behand-
ling kan kliniska mastiter graderas till lindrig, måttlig eller höggradig, baserat på 
kliniska tecken. Flera källor (Pinzón-Sánchez & Ruegg 2011; Smith et al. 2020) 
anger att en klinisk mastit är mild när förändringar i mjölkens konsistens eller ut-
seende är det enda synliga tecknet på sjukdom. Vid måttlig klinisk mastit föreligger 
även juverförändringar, t.ex. svullnad, rodnad, värme och smärta i en eller flera 
juverdelar. En ko med höggradig klinisk mastit har även systemisk påverkan i form 
av anorexi, feber och/eller nedsatt mjölkproduktion.  
2.4.2. Subklinisk mastit 
Subklinisk mastit definieras som ökat celltal i mjölk (Somatic cell count, SCC) 
d.v.s. >200 000 celler/ml, utan synliga förändringar (Schukken et al. 2003; Smith 
et al.  2020). Flera studier har visat att kor med subklinisk mastit producerar mindre 
mjölk (Hagnestam-Nielsen et al. 2009; Halasa et al. 2009; Tesfaye et al. 2010; 
Gonçalves et al. 2018) och dessutom kan agera reservoarer för olika patogener, 
vilket gör att friska kor i besättningen utsätts för större smitta (Smith et al. 2020). 
Längden på den subkliniska fasen varierar beroende på immunologiska faktorer, 
infektionsdos, samt vilken patogen som orsakat inflammationen, eftersom virulens-
faktorer varierar mellan patogener och därmed påverkar vävnaden på olika sätt 
(ibid). Intramammär infektion (IMI) är en benämning som används mycket i litte-
ratur om mastit, både gällande subkliniska och kliniska infektioner hos nötkreatur 




2.5. Etiologi och patogenes 
2.5.1. Vanliga agens 
Statens veterinärmedicinska anstalt (SVA) analyserade ca 15 000 mjölkprover un-
der 2018/19 och 2019/20 vardera, mestadels från subkliniska men även kliniska 
mastiter (Växa Sverige 2019; Statens veterinärmedicinska anstalt [SVA] 2020b). 
Fördelningen av bakterier kan ses i figur 3. De vanligaste agens som diagnosticera-
des under 2019/2020 var i fallande ordning Staphylococcus aureus (S. aureus, 13 
%), Koagulasnegativa stafylokocker (KNS, 13 % fördelat på flera olika bakterier), 
Streptococcus dysgalactiae (Str. dysgalactiae, 9 %), Streptococcus uberis (Str. ube-
ris, 8 %) och Echerichia coli (E. coli, 6 %). I en studie av Persson Waller et al. 
(2009) från år 2002–2003 varierade förekomsten hos förstakalvare och äldre kor 
(figur 3). I den studien analyserades 358 prover från förstakalvare och 629 prover 
från äldre kor, alla med klinisk mastit. Utomlands är fördelningen av de bakterio-
logiska fynden inte riktigt densamma. En studie av 936 mjölkprover från kliniska 
mastiter i Kanada visade t.ex. att S. aureus endast förekom i 9 % av fallen. De 
vanligaste patogenerna var i fallande ordning KNS, Bacillus spp., övriga strep-
tokocker, S. aureus och E. coli (19,8 %, 16,2 %, 10,4 %, 9,1 % respektive 8,3 %) 
(Levison et al. 2016). 
 
 
Figur 3. Andel positiva prover vid rutindiagnostik av mjölkprover från kliniska och subkliniska mas-
titer, analyserade vid SVA. Informationen är sammanställd från en studie av Persson Waller et al. 











2.5.2. Generell patogenes 
Den generella patogenesen vid mastit, är att en infektion av juvret påbörjas genom 
att mikroorganismer tar sig förbi spenkanalens fysiska barriärer. För att en infektion 
ska vara möjlig behöver mikroorganismen kunna överleva och replikeras i juvret. 
Den ger samtidigt upphov till en inflammation, t.ex. genom att producera olika sub-
stanser som är toxiska för juvervävnaden. Hur väl mikroorganismen växer till och 
vilka symptom som uppstår, bygger dels på olika virulensfaktorer hos mikroorgan-
ismen och olika faktorer hos värddjuret (Plastridge 1958).  
Staphylococcus aureus 
Staphylococcus aureus beskrivs av Penny et al. (2011) vara en juverbunden bakte-
rie som även kan persistera på spenhuden. Av denna anledning sker den främsta 
spridningen vid mjölkning. Oregelbunden utsöndring av bakterien i mjölk identifi-
erar Rainard et al. (2018) som en mycket viktig del i S. aureus spridning eftersom 
man därför vid enstaka mjölkprov kan missa bakterien och därmed inte diagnosti-
cera den. Det första steget i S. aureus patogenes enligt Côté-Gravel och Malouin 
(2019) är adhesion till värdens epitelceller, för att inte sköljas ut av mjölkflödet. De 
virulensfaktorer som är ansvariga för denna funktion är fibronektin, fibrinogen, kol-
lagenbindande proteiner, teikoesyra och clumping factor A och B. Staphylococcus 
aureus kan med hjälp av flera virulensfaktorer skapa biofilmer vilka gör bakterien 
svårare att få bort, minskar möjligheten till fagocytos och även effekten av antibio-
tika (Otto 2013). Côté-Gravel och Malouin (2019) nämner vidare att bakterien pro-
ducerar olika faktorer som möjliggör invasion och destruktion av vävnaden. Dessa 
faktorer är exotoxiner, t.ex. hemolysin och leukocidin. Även hydrolytiska enzymer, 
t.ex. proteaser, lipaser, koagulas och hyaluronidaser är aktiva i denna process. En-
zymerna tillsammans med hemolysin bryter ned epitel och orsakar reducerad 
mjölkproduktion. Därefter kan S. aureus undgå värddjurets immunförsvar genom 
flera olika strategier, t.ex. undvikande av opsonisering och fagocytos, protein A 
(membranprotein som hindrar opsonofagocytos och kan ge B-cellsdöd (Kobayashi 
& DeLeo 2013)), invasion av fagocyter, superantigen-toxiner, biofilmsbildning och 
polysackaridkapsel. Två studier indikerar att kalvar som utfodrades med mjölk in-
nehållande S. aureus inte bidrog till ökad risk för mastit associerad till S. aureus 
vid inkalvning när dessa kalvar sedan kalvade in (Barto et al. 1982; Abb-Schwedler 
et al. 2014). Smith et al. (2020) anger att bakterien i de flesta fall orsakar kroniska 
och subkliniska mastiter men även milda kliniska mastiter uppstår. I vissa fall kan 
den orsaka systemisk sjukdom eller gangränös mastit. Flera av bakteriestammarna 
producerar -laktamas, vilket innebär resistens mot t.ex. penicillin och amoxicillin 
(Penny et al. 2011; Smith et al. 2020). Mellan 2013–2018 togs 827 prover från 
kliniska mastiter i Sverige varav flest (28 %) var orsakade av S. aureus och av dessa 





Koagulasnegativa stafylokocker (KNS), även benämnda Non-aureus Staphylococci 
(NAS) i internationell litteratur (Smith et al. 2020),  är ett samlingsnamn för flera 
olika bakterier såsom S. epidermidis, S. chromogenes, S. haemolyticus, S. simulans, 
S. hyicus, S. xylosus och övriga stafylokocker (Växa Sverige 2019). Flera av dessa 
bakterier har sin normala reservoar i spenspetsen och spenkanalen, men ibland in-
fekterar de juvret vilket kan leda till subkliniska infektioner och högt celltal eller i 
vissa fall milda kliniska mastiter (Penny et al. 2011; Smith et al. 2020). I en studie 
utförd av Sampimon et al. (2009) identifierades flertalet riskfaktorer för hög preva-
lens av mastiter orsakade av KNS, exempelvis om dricksvattnet inte var kranvatten, 
om alla sinkor gick i samma grupp och om djuren fick gå på bete under sommar-
halvåret. Eftersom KNS innefattar många olika bakterier, innebär det varierande 
patogenes och virulens. Vid en studie om produktion av biofilm och slem hos KNS-
bakterier utförd av Simojoki et al. (2012) visades att en tredjedel av isolaten från 
mastiter producerade biofilm men en mindre andel producerade slem. Detta hade 
ingen påverkan på persistens eller graden av mastit. Däremot fanns en laminin-bin-
dande gen hos 75 % av KNS-bakterierna. Laminin är ett ämne som finns i basal-
membranet mellan epitelceller och bindväven i juvret. I en studie av Nyman et al. 
(2018) visades att 66 % av 1 191 prover från subkliniska mastiter i Sverige utgjor-
des av KNS och produktionen av -laktamas hos dessa var totalt 33 %, men det 
varierade mellan 0–100 % beroende på art. 
Streptococcus dysgalactiae 
Streptococcus dysgalactiae har isolerats från både kliniska och subkliniska mastiter 
(Smith et al. 2020). Den sprids via miljön och mjölk från infekterade kor (ibid.), 
men den kan även finnas på skadad spenhud samt i tonsiller och därav spridas ge-
nom slickningar (Penny et al. 2011). Bakterien kan enligt Calvinho et al. (1998) 
agera både som en miljöbunden bakterie och en smittsam bakterie. Vidare skriver 
författarna att den främsta spridningen sker under mjölkning, men att Str. dysga-
lactiae även kan orsaka infektion på sinkor utan att det finns historik av bakterien 
på gården (Bramley & Dodd 1984 se Calvinho et al. 1998). Madsen et al. (1990) 
har visat att bakterien ofta förekommer i samband med s.k. sommarmastit hos kvi-
gor och sinkor. För Str. dysgalactiae har flera virulensfaktorer identifierats. Rato et 
al. (2011) har visat att virulensgener för streptolysin S, plasminogenbindande M-
liknande protein (PAM), glyceraldehyde-3-phosphate dehydrogenase (GAPDH) 
och kollagenliknande proteiner SclB finns i de flesta isolat (både bovina och hu-
mana) och i bovina isolat har man även sett bakteriofag-associerade virulensgener 
som kodar för s.k. superantigener, DNase och streptodornas (protein med DNase-
funktion). Streptolysin S är ett ämne med hög cytotoxisk funktion vilken ger upp-




genbindande M-liknande protein är ett protein vilket vid bindning av plasmin/plas-
minogen ger skydd mot fagocytos, underlättar adhesion till endotelceller, löser upp 
fibrin och bryter ned extracellulärt matrix (ECM), vilket främjar adhesion och in-
vasion av celler (Fulde et al. 2013). Glyceraldehyde-3-phosphate dehydrogenase är 
ett enzym som katalyserar en process i glykolysen men har även visat sig kunna 
bidra till celladhesion (Tunio et al. 2010). SclB är ett protein som underlättar adhe-
sion till värdceller (Rasmussen & Björck 2001). Superantigener kan orsaka okont-
rollerad aktivering av immunförsvaret, s.k. toxic shock syndrome (Kalland et al. 
1998). DNase är enzymer vilka bryter ned nukleinsyror men deras funktion som 
virulensfaktor är fortfarande inte helt fastställd enligt Haas et al. (2014). Str. dys-
galactiae har också visats kunna bilda biofilm, vilket gör dem mer svårbehandlade 
(Olson et al. 2002). 
Streptococcus uberis 
Streptococcus uberis är en miljöbakterie och kan finnas i stor mängd i främst halm 
och torv, men också på kons hud (Ericsson Unnerstad et al. 2009; Penny et al. 
2011). En studie av Zadoks et al. (2001) indikerar att Str. uberis kan ha spridning 
liknande smittsamma bakterier och spridas via t.ex. mjölkningsorgan. Bakterien or-
sakar allt från subkliniska mastiter till akuta höggradiga mastiter och även kroniska 
recidiverande fall om de inte behandlas (Penny et al. 2011). Infektionen har stark 
association till betesperioden (Lopez-Benavides et al. 2007; Olde Riekerink et al. 
2007). Streptococcus uberis kan bilda biofilmer (Varhimo et al. 2011). Hya-
luronsyra-kapsel, plasminogen activator proteins som PauA, PauB och streptokinas 
(protein med DNase-funktion), laktoferrin-bindande proteiner, Streptococcus ube-
ris adhesionsmolekyl (SUAM), CAMP-faktor, ytdehyhydrogenas protein (GapC) 
och Oligopeptid-bindande (Opp)-proteiner är några kända virulensgener (Bogni et 
al. 2011). Hyaluronsyra-kapsel sägs kunna förhindra fagocytos enligt vissa studier 
(Oliver et al. 1998) medan andra studier menar att de varken förhindrar fagocytos 
eller behövs för att Str. uberis ska kunna infektera och orsaka klinisk mastit (Field 
et al. 2003). PauA och PauB är proteiner som kan aktivera plasminogen, vilket t.ex. 
är aktivt i fibrinolys, nedbrytning av ECM och cellmigration (Ward & Leigh 2002). 
Streptococcus uberis adhesion molecule är ett adhesionsprotein med affinitet för 
laktoferrin och utan detta protein hämmas adhesionen till värdceller och infektion 
(Almeida et al. 2006, 2015). CAMP-faktor är ett protein med del i CAMP-reak-
tionen vilket ger en erytrolys men patogenesen är inte helt känd (Gase et al. 1999). 
GapC är ett ytprotein med GAPDH-funktioner (Perez-Casal et al. 2004). Oligopep-
tid-bindande proteiner är en grupp av proteiner involverade i transport över cell-





Escherichia coli ingår i normalfloran hos kor men det finns även patogena stammar 
vilka utsöndras i faeces (Smith et al. 2020). De anses vara miljöbakterier eftersom 
bakterierna framförallt påvisas i miljön. Flera organiska strömaterial, såsom träflis, 
sågspån, halm, tidningspapper eller fiberströ, gynnar tillväxten av E. coli. En studie 
av Ericsson Unnerstad et al. (2009) har visat att risken för E. coli är högre i lösdrift 
än i uppbundna besättningar och hos högmjölkande kor. Bakterien orsakar främst 
kliniska mastiter av olika grad, men Penny et al. (2011) nämner även att subkliniska 
och recidiverande fall förekommer. Enligt studier uppstår många av infektionerna 
under sintidsperioden (Eberhart et al. 1979; Green et al. 2002).  
Wenz et al. (2006) uppger att E. coli är en gramnegativ bakterie med endotoxiner 
i sitt cellmembran, s.k. lipopolysackarider (LPS). Kliniska symptom uppstår när en 
stor mängd LPS frigörs eller när ett överdrivet immunsvar uppstår (ibid.), t.ex. i 
form av endogena inflammationsmediatorer såsom tumor necrosis factor- (TNF-
) (Hoeben et al. 2000). Graden av kliniska symptom verkar vara relaterat till 
mängden inflammatoriska mediatorer i juvret (ibid.). I flera studier (Eberhart et al. 
1979; Zwahlen & Roth 1990; Shpigel et al. 2008) nämns att LPS-frisättningen ger 
kemotaxi av neutrofiler som strömmar till platsen för inflammation, d.v.s. in i juv-
ret. Neutrofilerna fagocyterar bakterierna som därmed frisätter ytterligare en-
dotoxin och driver inflammationen vidare. Enligt Salajka (1968) anses det finnas 
en allergisk komponent relaterat till koliform (E. coli) mastit. 
Streptococcus agalactiae 
Streptococcus agalactiae är en juverbunden bakterie som är mycket smittsam och 
överförs lätt mellan kor vid mjölkning eftersom den överlever korta perioder på 
händer, spenhud och mjölkningsorgan (George et al. 2008; Penny et al. 2011; Smith 
et al. 2020). Streptococcus agalactiae kan bilda biofilmer (Rosini & Margarit 
2015). I bovina isolat har man hittat virulensgenerna bca, scpB vilka kodar för C5a-
peptidas, vilket är ett ämne som klyver C5a (Duarte et al. 2005). Denna är en faktor 
i komplementsystemet. Klyvning av C5a hindrar kemotaxi av neutrofiler och mins-
kar förmågan till opsonofagocytos (Emaneini et al. 2016). Det finns även virulens-
generna lmb och hylB (Bogni et al. 2011), vilka kodar för laminin-bindande protein 
och hyaluronidas (Udo et al. 2013). Hyaluronidas klyver hyaluronsyra vilket finns 
i t.ex. bindväv (Hynes & Walton 2000). Bakteriens kapsel av polysackarid anses ha 
en cental roll i dess virulens (Gomes et al. 2016) på grund av dess förmåga att hind-
ra aktivering av C3b och därmed opsonofagocytos (Marques et al. 1992). Smith et 
al. (2020) anger att bakterien vanligtvis orsakar subklinisk mastit men milda kli-
niska mastiter kan ses och i enstaka fall även höggradiga kliniska mastiter. Om in-





Trueperella pyogenes orsakar enligt Smith et al. (2020) akut klinisk mastit med 
purulent inslag, men även ett fåtal subkliniska fall förekommer. Utfallet kan bli 
kronisk infektion eller en permanent destruktion av juverdelens mjölkproducerande 
vävnad. ”Sommarmastit” är en benämning på infektionen när kvigor eller icke-lak-
terande kor drabbas av mastit under sommarmånaderna. Emellertid har studier visat 
att infektionerna kan ske året om och inte enbart orsakas av T. pyogenes utan även 
av t.ex. Peptostreptococcus indolicus och Fusobacterium necrophorum (Pyörälä et 
al. 1992; Ishiyama et al. 2017). Bakterien sprids via flugor eller via miljön vid t.ex. 
spenskador (ibid.).  
Det är vanligt att bakterien orsakar infektioner med låg återhämtningsgrad till 
följd av extensiv vävnadsskada i de affekterade juverdelarna (Waage et al. 2000; 
Ishiyama et al. 2017). Histopatologiskt kan man se stora områden med nekros och 
degenererade inflammatoriska celler i en mastit orsakad av T. pyogenes (Bianchi et 
al. 2019).  
Klebsiella spp. 
Klebsiella spp. är miljöbundna bakterier vilka orsakar klinisk mastit och subkli-
niska infektioner (Smith et al.  2020). Flera studier (Erskine et al. 2002; Gröhn et 
al. 2004; Roberson et al. 2004; Smith et al. 2020) har visat att infektionerna ger 
upphov till kraftigt minskad mjölkmängd och höga celltal. Mastiterna har också 
visats vara mer svårbehandlade än t.ex. mastiter orsakade av E. coli. I en studie av 
Zadoks et al. (2011) provtogs både kor och miljö för Klebsiella spp. och de fann att 
samtliga prover från våminnehåll innehöll bakterien, detsamma visades för 89 % 
av vattenprover och ca 64 % av prover från jord, faeces, strömaterial och gångar. 
Författarna ansåg att bakterien hade en oro-fekal spridningscykel, troligtvis till följd 
av intag av kontaminerat dricksvatten. Bakterien utsöndras sedan i avföringen, vil-
ket ökar smittan i miljön och slutsatsen som författarna drog var att hygien var en 
viktig del i att kontrollera Klebsiella spp. i en besättning. Sågspån anses vara en 
riskfaktor för Klebsiella spp. eftersom det gynnar tillväxt (Hogan et al. 1989a; Er-




Spenkanalen och den omgivande muskelvävnaden utgör den primära fysiska bar-
riären mot mikrober (Sordillo 2018). Kanalen utlinjeras av keratin, vilket utgör en 




tack vare dess innehåll av baktericida proteiner och fettsyror. Vid förtunning av 
keratinlagret eller nedsatt funktion i muskelsfinktern ökar risken för mastit (George 
et al. 2008).  
Om patogenen tar sig förbi de fysiska barriärerna möts den av bl.a. neutrofiler 
som är den dominerande cellen i det medfödda immunförsvaret. Neutrofilerna rea-
gerar kemotaktiskt på cytokiner som utsöndras av epitelceller och samspelar även 
med andra lösliga komponenter såsom komplementfaktorer, laktoferrin och akut-
fasproteiner. Neutrofiler frisätter inflammatoriska cytokiner, utför fagocytos och 
dödar bakterier genom produktion av reaktiva syreradikaler (ROS), defensiner och 
antibakteriella enzymer. Dessa funktioner ger upphov till mycket av den lokala in-
flammationen och de systemiska symptomen. De producerar även neutrophil extra-
cellular trap (NET), vilket är ett nät av extracellulärt DNA, antibakteriella proteiner 
och kärnmaterial som sammansatt ska fånga och döda mikroorganismer (Brink-
mann et al. 2004; Sordillo 2018; Smith et al. 2020).  
Defensiner är peptider med antimikrobiella funktioner (Selsted et al. 1996) och 
de verkar genom att skada cellmembranet hos bakterier, vilket leder till celläckage 
(White et al. 1995). 
Sordillo (2018) förklarar att laktoferrin är ett järnbindande protein som gömmer 
undan järn för bakterier vilket innebär att deras tillväxt hämmas. Utan järn kan bak-
terien inte producera enzymet dismutas, vilket resulterar i att bakterien inte kan 
försvara sig mot superoxidradikaler som värden producerar. Laktoferrin har även 
visat sig ha direkt baktericid effekt mot vissa mastitpatogener och spelar en viss roll 
i funktionen hos makrofager och lymfocyter. Citrat produceras av juverepitelet och 
hämmar laktoferrinets funktioner. Studier har visat att laktoferrin har olika verkan 
på olika bakterier, där vissa hämmas och andra kan använda dess funktioner till sin 
fördel (Aitken et al. 2011). Laktoferrin minskar innan kalvning, vilket ökar risken 
för mastit (George et al. 2008). 
Laktoperoxidas och lysozym är lösliga komponenter i immunförsvaret, låga ni-
våer av dessa ger ökad risk för mastit (George et al. 2008).  
Enligt George et al. (2008) utgör makrofager, neutrofiler och alveolära epitel-
celler majoriteten av celler i mjölk men det finns även en liten del lymfocyter. I ett 
friskt juver dominerar makrofager men vid en inflammation är neutrofiler den do-
minerande celltypen. Det krävs ett stort antal neutrofiler vid en inflammation i juv-
ret eftersom cellerna förlorar en del av sin funktion i mjölk. Vid en infektion ökar 
antalet celler, främst neutrofiler, i mjölken till ofta mer än 1 miljon celler/ml, vilket 
kan jämföras med celltalet i ett friskt juver som ofta är <100 000 celler/ml (Smith 
et al. 2020). 
Sordillo (2018) skriver fortsatt att makrofagernas funktion i det medfödda för-
svaret är att utföra fagocytos och döda bakterier, fagocytera cellrester samt produ-
cera cytokiner och oxylipider som reglerar immunförsvaret. Epitelcellerna i juvret 




mönsterigenkänning-receptorer (PRRs), producera inflammatoriska mediatorer och 
presentera mikrobantigen för andra immunceller (Rainard & Riollet 2006).  
Normalt finns även immunoglobuliner (Ig) i mjölken, vilka kan agera mot pato-
gena mikroorganismer som kommer in via spenkanalen (George et al. 2008). IgG 
dominerar men det finns även lägre koncentrationer av IgM och IgA (ibid.).  
Komplementsystemet anges av Sordillo (2018) vara ett antal proteiner som kan 
påverka både medfött och förvärvat immunförsvar. Systemet kan aktiveras på tre 
olika sätt och samtliga leder till bakteriolys. Vissa bakterier är känsligare för denna 
mekanism, t.ex. E. coli. Komplementsystemet kan också verka kemotaktiskt och 
opsoniserande för att underlätta för neutrofiler och makrofager i dödandet av bak-
terier. Det komplementfragment som anses vara mest associerat med mastit är C5a 
som även är kemotaktiskt för neutrofiler (Persson et al. 1993; Rainard 2003).  
2.6.2. Förvärvat 
Sordillo (2018) skriver att om patogenen överlever det medfödda försvaret kommer 
det förvärvade immunförsvaret sättas igång. Immunförsvaret är specifikt för varje 
patogen tack vare antigen på deras cellyta. Om kon träffat på samma patogen tidi-
gare, har hon minnesceller med specifika receptorer mot denna, vilket gör försvaret 
mer effektivt och patogenen kan elimineras snabbare. De dominerande celltyperna 
i det förvärvade immunförsvaret är lymfocyter.  
Det finns flera olika typer av lymfocyter (Sordillo 2018). T-hjälparceller (Th-
celler) känner igen antigen på de antigen-presenterande cellerna och producerar 
därefter cytokiner. Dessa kan aktivera en stor mängd celler t.ex. makrofager, neu-
trofiler, T-celler, B-celler och andra celler i det medfödda immunförsvaret. Cy-
totoxiska T-celler hjälper till att eliminera intracellulära patogener. -T-celler tros 
ha en stor roll i försvaret vid mastit eftersom de finns i hög koncentration i juver-
vävnad jämfört med i perifert blod. B-cellernas funktion är främst produktion av 
antikroppar, immunoglobuliner, vilka fäster till specifika patogener, neutraliserar 
dessa eller underlättar för fagocytos (s.k. opsonisering) eller lysis med hjälp av 
komplement. B-celler kan även presentera delar av patogener för Th-celler. När Th-
cellerna känner igen patogenen producerar de specifika cytokiner vilka gör att B-
cellerna differentierar till B-minnesceller eller plasmaceller som producerar anti-
kroppar. Makrofager är vanliga celler både i frisk och inflammerad juvervävnad. 
Deras roll i det förvärvade immunförsvaret är att presentera antigen för t.ex. Th-
celler. I juvervävnaden finns fyra Ig som är aktiva inom försvaret mot bakterier, 




2.7. Diagnostik för att påvisa mastit 
Diagnostiska tester för att påvisa mastit kan enligt Chakraborty et al. (2019) delas 
in i fenotypiska/generella och genotypiska/specifika. De generella testerna identifi-
erar förändringar som inte är relaterade till en specifik patogen, t.ex. rörande elekt-
risk konduktivitet, pH, biokemi t.ex. laktos, specifika proteiner och celltal. De ge-
notypiska testerna identifierar mikroorganismer. Exempel på specifika tester är 
bakteriologisk odling, Polymerase Chain Reaction (PCR), Matrix-assisted laser 
desorption/ionization time-of-flight mass spectrometry (MALDI-TOF MS), Loop-
Mediated Isothermal Amplificiation (LAMP), lateral flow assay och nukleotidsek-
vensering.  
Vidare förklarar Chakraborty et al. (2019) att för detektion av subklinisk mastit 
används pH, elektrisk konduktivitet, laktos, proteiner, peptider, enzymer, alkaliskt 
fosfatas eller mjölkarginas. Enzymer kan variera även vid andra sjukdomar, varför 
dessa diagnostiska metoder inte är lika pålitliga.  
I denna studie ligger fokus på klinisk mastit varför flera av dessa metoder inte 
tas upp i detalj. 
2.7.1. Detektion 
Kliniska mastiter kan upptäckas baserat på de kliniska symptomen. I mjölknings-
system där människor alltid är närvarande såsom mjölkgrop, karusell eller vid upp-
bunden mjölkning kan kliniska förändringar i juver och/eller mjölk upptäckas vid 
mjölkning eftersom förberedelse av juvret är indikerat före varje mjölkning. För 
system med automatisk mjölkning i karusell- eller robotmjölkning har flera sensor-
system utvecklats istället för människans okulära bedömning av mjölken. Subkli-
niska mastiter kan inte upptäckas genom okulär bedömning av juver och mjölk, för 
detta krävs ett test eller en analys som indikerar förhöjt celltal eller andra in-
flammationsförändringar.  
Hogeveen et al. (2010) förklarar att de sensorsystem som används för att detek-
tera kliniska mastiter bör erbjuda en sensitivitet och specificitet på minst 80 % re-
spektive 99 %. Dessutom bör tidsspannet för detektion inte överstiga 48 timmar, 
för att kliniska mastiter inte ska missas och behandling behöver sättas in snarast.  
Mjölkens celltal har använts för identifiering av mastit i många år och används 
dessutom för detektion av både subklinisk och klinisk mastit (Ruegg 2017; Chakra-
borty et al. 2019). Enligt Schukken et al. (2003) är 200 000 celler/ml mjölk den 
gräns som används för att skilja mellan infekterat och icke infekterat juver. Däremot 
anses inte ett juver med 200 000 celler/ml mjölk vara friskt, men detta tröskelvärde 
ger mindre diagnostiska fel. Celltalet påverkas även av andra faktorer än IMI, t.ex. 
säsong, laktationsstadie och kalvningsnummer (Schepers et al. 1997; Riekerink et 
al. 2007). Ashraf & Imran (2018) räknar upp flera olika sätt för att mäta celltal, t.ex. 




test (CMT) och Surf field mastitis test (SFMT) är tester som kan göras direkt på 
gården för att uppskatta celltalet. California mastitis test rekommenderas inte för 
detektion av mastit inom fyra dagar efter kalvning, däremot anses testet vara bra 
för uppföljning av behandling (Chakraborty et al. 2019). California mastitis test är 
ett test som kan användas av personal på gårdar. 
Chakraborty et al. (2019) nämner flera system för att automatiskt mäta både cell-
tal och koncentrationer av biokemiska ämnen i mjölk som är relaterade till mastit, 
men systemen har varierande sensitivitet, specificitet och noggrannhet.  
Elektrisk konduktivitet förklaras av Hogeveen et al. (2010) som ett mått på elekt-
risk ledningsförmåga. Elektriciteten leds främst av joner i mjölken som normalt inte 
kan passera mjölk-blodbarriären. I mjölk från ett friskt juver är förhållandet mellan 
natrium och kalium ca 1:3, medan det i blod är 30:1. Vid mastit ökar kärlpermea-
biliteten i juvret, samtidigt som jonkanaler och tight junctions mellan cellerna för-
störs. Detta leder till en förändrad jonkoncentration i mjölken vilket i sig ger för-
ändrad elektrisk konduktivitet. Elektrisk konduktivitet kan även påverkas av t.ex. 
förändringar i temperatur eller koncentrationen fett i mjölk. Elektrisk konduktivitet 
är enkelt att mäta och görs idag på flera olika sätt, både för enskilda juverdelar eller 
hela juvret för detektion av klinisk mastit. Hogeeven et al. räknar upp flera tidigare 
studier av olika sensorsystem där sensitiviteten och specificiteten varierar kraftigt. 
System med enbart elektrisk konduktivitet har sensitivtet som varierar mellan 47,9–
100 % och specificiteten mellan 91,9–99,8 % (en studie har de inte angett specifi-
citet i). Enbart ett system anses enligt Hogeeven et al. nå upp till den standard som 
krävs för sensitivitet och specificitet, i den studien definieras ett fall av klinisk mas-
tit när ett mjölkprov från en juverdel gav flockor på filter. 
Infraröd termografi är enligt Sathiyabarathi et al. (2016) en metod där tempera-
turförändringar i juvret känns av. Verktyget ska främst användas för att hitta sub-
kliniska mastiter men har även visat sig kunna skilja på subklinisk och klinisk mas-
tit. Metoden jämfördes mot CMT för att bedöma mastiter och uppvisade då en sen-
sitivitet och specificitet på 95,6 % respektive 93,6 %, jämfört med 88,9 % respek-
tive 98,9 % vid CMT. 
Khatun et al. (2018) har gjort en studie där elektroniska data från management-
system (DeLaval DelPro Software 5.1) använts för att kunna detektera klinisk mas-
tit tidigare än den kliniska diagnosen kan ställas. De mätningar som inkluderades i 
modellen var mjölkmängd per juverdel, elektrisk konduktivitet, genomsnittligt 
mjölkflöde per minut (kg/min), ofullständig mjölkning av juverdel och elektrisk 
konduktivitet justerat för mjölkningsintervall. Att hitta de kliniska mastiterna tidi-
gare med modellen var möjligt, men sensitiviteten och specificiteten minskade med 
ökande antal dagar innan klinisk diagnos. Författarna trycker på att tidigare detek-




Sun et al. (2010) gjorde en studie om hur artificiella neurala nätverk (ANN) kan 
använda sig av elektrisk konduktivitet och mjölkmängd i juverdel för att skilja mel-
lan subkliniska och kliniska mastiter samt friska juver. Den bästa modellen de pro-
vade hade 91 % specificitet och 87 % sensitivitet jämfört med observationer av 
kliniska tecken av personal eller celltal.  
Detektion av specifika proteiner i samband med subklinisk och klinisk mastit är 
ett område där mycket forskning pågår, både kring generell diagnostik men även 
hur proteinprofilen ser ut för specifika patogener (Chakraborty et al. 2019). I en 
studie gjord av Thomas et al. (2018) undersöktes mjölkprover från kor med subkli-
nisk och klinisk mastit samt friska juver, med avseende på koncentrationen av tre 
olika akutfasproteiner, haptoglobin (Hp), C-reaktivt protein (CRP) och mammary 
associated serum amyloid A3 (M-SAA3). Författarna fann att akutfasproteinerna 
M-SAA3, Hp och CRP kan användas för att hitta både subkliniska och kliniska 
mastiter. Hp och CRP kunde dessutom användas för att skilja mellan subkliniska 
mastiter och kliniska mastiter. Ett fall definierades av en veterinär där t.ex. subkli-
nisk mastit diagnosticerades utefter historik och tecken på minskad mjölkmängd. I 
studien såg de även att koncentrationen av de olika akutfasproteinerna varierade 
beroende på etiologi. I en annan studie utförd av Sadek et al. (2017) fann man att 
både kor med klinisk och subklinisk mastit (positiva på CMT utan kliniska symp-
tom) hade högre koncentration av akutfasproteinerna Hp, SAA, ceruloplasmin, 
fibrinogen och även det järnbindande proteinet laktoferrin i både serum och mjölk. 
Även de pro-inflammatoriska cytokinerna TNF-, IL-1, IL-2 och IL-6 var förhöjda 
i serum vid klinisk och subklinisk mastit jämfört med hos friska djur. De fann även 
tecken på oxidativ stress vid klinisk mastit och författarna anser att detta skulle 
indikera att antioxidanter behövs som tillägg vid behandling av klinisk mastit. I 
dagsläget finns sådana detektionssystem enbart på forskningsbasis. 
2.7.2. Provtagning 
Oavsett vilket sätt som används för att diagnosticera vilken mikroorganism som 
orsakat mastit, krävs i de flesta fall ett mjölkprov, vilket tas på samma sätt oavsett 
analys. Cockroft (2015) skriver att det är mycket viktigt att mjölkprover tas på ett 
aseptiskt sätt. Proverna ska inte tas från djur som har behandlats med antibiotika 
parenteralt eller intramammärt. Författaren betonar även vikten av att inte spola av 
spenarna såvida de inte är kraftigt nedsmutsade och de bör då torkas av med torrt 
papper.  
Enligt Penny et al. (2011) ska mjölkprovstagaren ha rena handskar på sig vid 
provtagning. Det ska ha gått minst sju dagar sedan senaste antibiotikabehandlingen. 
Efter provtagning ska röret förvaras vid 4°C eller frysas, med glycerol, eftersom det 
annars finns risk att gramnegativa bakterier reduceras. Vanligtvis används 15–20 
% glycerol för detta syfte (I Hansson, personligt meddelande). Vid PCR-analyser 




ämne som används som biocid för att förhindra ytterligare tillväxt av bakterier i 
t.ex. ett provrör (Naturvårdsverket 2014). 
Enligt SVA (Fasth 2019b) gäller följande för mjölkprovstagning:  
 Tvätta händerna noga före provtagning och ta på handskar. 
 Märk mjölkröret med besättningsnummer, individnummer och juverdel. 
 Torka av juver och spenar med torrt papper. Om juvret är mycket smutsigt kan 
det behöva tvättas. 
 Mjölka minst 10–15 milliliter i kontrollkärl. 
 Tvätta spenspetsen med bomullstussar fuktade med 70-procentig alkohol. Ta nya 
bomullstussar för varje juverdel och torka tills bomullstussarna inte längre blir 
smutsiga. Vänta ca en halv minut innan provet tas så att desinfektionsmedlet får 
dunsta. 
 Ta mjölkprovet så här: 
o när korken har tagits av - håll röret upp och ned för att undvika kontami-
nering 
o håll röret vågrätt vid provtagningen 
o vik spenen horisontellt och mjölka en stråle i röret (helst en stråle, fler 
strålar innebär större kontamineringsrisk) 
o mjölkmängden bör vara minst 1 milliliter 
o spenspetsen får inte vidröra rörmynningen 
o sätt på korken omedelbart 
o ta prov från en juverdel per provrör 
Om kon skulle sparka eller vifta med svansen när provröret öppnats, bör ett nytt 
oöppnat rör användas (Fasth 2019b).  
2.8. Diagnostik för att påvisa intramammär infektion 
2.8.1. Bakteriologisk odling 
Bakteriologisk odling har länge ansetts och anses fortfarande vara gold standard för 
diagnostik av klinisk mastit (Ashraf & Imran 2018). Chakraborty et al. (2019)  skri-
ver att odling har utvecklats över tid, från början användes enbart näringsagar eller 
buljong för t.ex. streptokocker och stafylokocker. Med tiden har man utvecklat spe-
cialiserade medier för att kunna differentiera olika bakterier okulärt. För att kunna 
minska svarstiden har man haft önskemål om att kunna identifiera infekterande bak-
terie på gården. Olika odlingssystem har tagits fram för att skilja mellan gramposi-
tiva och gramnegativa bakterier, vilket är viktigt vid val av behandling. 
Ganda et al. (2016) har utvärderat en agarplatta innehållande tre olika kromo-
gena substrat för att kunna identifiera stafylokocker, streptokocker och gramnega-
tiva bakterier ute på gårdar utan extensiv träning av personal. Vid användning av 
kromogena föreningar i odlingsmedier fås en synlig färgförändring i agarn när de 




samt 16S rRNA-sekvensering. Plattan inkuberades i 24 timmar och lästes sedan av. 
Sensitiviteten och specificiteten för metoden var 82,3 % respektive 89,9 % men 
varierade mellan olika bakterier.  
Leimback och Krömker (2018) utförde en jämförande studie mellan ett odlings-
system på gården med mikrobiologisk odling på laboratorium. Odlingssystemet på 
gården bestod av två rör med agar som kunde särskilja grampositiva kocker, koli-
forma bakterier och ingen växt. Vissa bakterier kunde inte växa i mediet och ham-
nade då under ”ingen växt”. Rören inkuberades sedan i 37°C i en viss tid. I denna 
studie sågs bäst resultat vid 14 timmars inkubation då testet uppvisade en sensitivi-
tet på 83,6 %, 72,2 % och 70,7 % för grampositiva kocker/blandinfektion med 
grampositiva kocker, koliforma bakterier/blandinfektion med koliforma bakterier 
respektive ingen växt/andra bakterier. Specificiteten var 94,1 %, 83,3 % respektive 
90,8 %. Författarna anger att det är ett av de snabbaste testen som finns på mark-
naden och bör kunna användas efter validering på gård.  
Vid bakteriologisk odling på laboratorium görs ofta biokemiska tester för kor-
rekt identifiering av bakterier. Katalastest används enligt Ramakrishnan och 
Sulochana (2012) för att differentiera t.ex. katalaspositiva stafylokocker från ka-
talasnegativa streptokocker. Oxidastest är ett test för att identifiera t.ex. Pasteurella 
spp. eller Pseudomonas spp. Ureastest används för att identifiera arter inom Entero-
bacteriaceae eftersom t.ex. Proteus spp. är ureasproducerande medan Salmonella 
spp. inte producerar ureas. Citrattest används för identifiering av Enterobacteria-
ceae. Vissa bakterier, t.ex. Klebsiella pneumoniae använder citrat som kolkälla och 
ger basiskt pH vilket visar sig som färgförändring i testet. Koagulastest används 
främst för att differentiera S. aureus från KNS. Indoltestet används för att identifiera 
vissa enterobakterier såsom E. coli eller Proteus spp. Indol är ett ämne som produ-
ceras vid nedbrytning av tryptofan. Fermentationstest används för att upptäcka 
vilka kolhydrater bakterien jäser vid tillväxt. De kolhydrater som vanligtvis kont-
rolleras är glukos, sukros, maltos och laktos. Det finns även varianter av testet t.ex. 
oxidation-fermentationstest där man kan kontrollera om bakterien oxiderar kolhyd-
rater i närvaro av syre eller om de fermenterar kolhydrater vid anaeroba förhållan-
den. Pseudomonas spp. är en bakterie som använder sig av oxidation. Voges-
Proskauer (VP)-test visar enligt VetBact (2012) om en bakterie använder sig av bu-
tandiol-fermentation, vilket innebär att den spjälkar glukos till acetoin och sedan 
diacetyl. T.ex. använder Klebsiella spp. och Enterobacter spp. denna typ av fer-
mentering till skillnad från E. coli och Salmonella spp.  
2.8.2. Polymerase Chain Reaction (PCR) 
Polymerase Chain Reaction (PCR) är en metod för diagnostik av både klinisk (Sy-
ring et al. 2012) och subklinisk mastit (Shapouri 2007). Metoden bygger på en amp-
lifiering av arvsmassan hos en specifik organism genom tillsats av specifika start-




El-Sayed et al. (2017) har gjort en sammanställning av studier med bakteriolo-
gisk odling och PCR för att påvisa dess styrkor och svagheter och därmed ifråga-
sätta användningen av odling som gold standard. Det finns idag flera varianter av 
PCR-metoder.  
Kvantitativ PCR beskrivs av Maddocks & Jenkins (2017) som en metod där 
mängden av en specifik patogen i ett prov kan bestämmas. Metoden kan ibland även 
kallas Real-Time PCR (RT-PCR) eller quantitative reverse-transciptase PCR. Om 
uttrycket av en gen ska studeras används denna metod, där RNA tas ut och omvand-
las till cDNA innan kvantifieringsprocessen kan utföras, resultatet blir hur mycket 
en viss gen uttrycks i provet.  
Multiplex PCR är en metod där flera olika startsekvenser blandas i samma reak-
tion, vilket används antingen för övervakning av flera olika patogener eller för att 
hitta olika gener för samma patogen (El-Sayed et al. 2017). Riffon et al. (2001) 
skriver att det bl.a. finns en sådan metod som är specifik för flera vanliga mastitpa-
togener såsom E. coli, Str. agalactiae, Str. dysgalactiae, Str. uberis och S. aureus. 
Testet ansågs ha hög sensitivitet, specificitet och vara en mycket snabb metod för 
att hitta mastitorsakande agens när man testade prover med kända agens.  
Nyman et al. (2016) gjorde en jämförelse mellan PCR och bakteriologisk odling 
av kliniskt friska kor och med hjälp av latent class-analys visades att sensitiviteten 
var högre vid PCR men specificiteten kunde vara densamma eller lägre än vid bak-
teriologisk odling. Författarna skriver att positiva resultat vid PCR-analys behöver 
tolkas med försiktighet då det även kan vara en kontamination från t.ex. omgivande 
vävnad, vilket vid bakteriologisk odling då tolkas som blandflora, medan PCR-ana-
lysen ger svar på alt DNA som påträffas i tillräcklig stor mängd, vilket kan försvåra 
tolkningen av svaret.  
2.8.3. Matrix-assisted laser desorption/ionization time-of-flight 
mass spectrometry (MALDI-TOF MS) 
Patel (2015) förklarar att med denna metod sker först en odling av ett prov, en bak-
teriekoloni tas från agarplattan och placeras på MALDI-plattan. Provmaterialet 
blandas med matrix och när plattan torkat, placeras den i maskinen. Varje provruta 
på MALDI-plattan exponeras med en laser vilket gör att molekylerna släpper från 
underlaget och joniseras. Jonerna accelereras in i ett vakuum-rör (TOF) där jonerna 
detekteras utifrån hur snabbt de når detektorn. Lätta molekyler når detektorn först. 
Utifrån molekylernas massa och laddning fås ett masspektrum, vilket är unikt för 
varje enskild organism. Resultatet måste sedan jämföras med en databas för att 
identifiera vilken mikroorganism som finns i provet.  
Tchamba et al. (2019) utförde en jämförelse mellan Multiplex qPCR och 
MALDI-TOF. I denna studie visades att bakteriologisk odling är effektivt när bak-
terierna lever och trivs i odlingsmediet och kan ge fler positiva resultat än t.ex. PCR. 




kända juverpatogener kan detekteras. Både levande och döda patogener kan hittas 
i en PCR. Författaren nämner också att alla bakteriestammar fortfarande inte fanns 
registrerade i den databas MALDI-TOF jämfördes mot. I studien visades att meto-
derna gav liknande kvalitativa och kvantitativa resultat. 
I en annan studie av Wilson et al. (2019) jämfördes MALDI-TOF MS med bak-
teriologisk odling följt av biokemiska tester och 16S rRNA-PCR. Resultatet av stu-
dien visade att MALDI-TOF MS och 16S rRNA-analysen stämde överens till 98 
%, båda hade en överensstämmelse på 95 % vid jämförelse med biokemiska ana-
lyser. Detta visade att samtliga metoder kan användas för diagnostik av vanliga 
juverpatogener. Däremot skrev författarna att om diagnostik av ett speciellt species 
är önskvärt, är MALDI-TOF MS och 16S rRNA mer användbara metoder.  
2.8.4. Loop-Mediated Isothermal Amplification (LAMP) 
Notomi et al. (2000) skriver att denna metod amplifierar DNA med hjälp av DNA-
polymeras och fyra specifika primers vid konstant temperatur (isoterm). Metoden 
kan producera 109 kopior inom en timme. Metoden är mycket känslig och kan de-
tektera ned till sex DNA-kopior i ett prov. Vid jämförelse med PCR, var LAMP en 
känsligare metod för att detektera DNA. LAMP anses vara mycket specifik då den 
känner igen en specifik arvsmassa genom fyra till sex oberoende sekvenser. Meto-
den kan även användas tillsammans med reverse transcription för att amplifiera 
RNA-sekvenser med god effektivitet.  
I en jämförelse mellan PCR och LAMP för diagnostik av mastit orsakad av S. 
aureus fann Tie et al. (2012) att specificiteten för LAMP var mycket hög. Detta 
visades genom att den enbart visade positivt resultat för S. aureus trots att reakt-
ionen fick pågå under lång tid med flera andra vanliga patogener i provet. Sensiti-
viteten visades vara högre än för PCR då den lägsta detekterbara koncentrationen 
för PCR var 1 x 104 CFU/ml jämfört med 1 x 102 CFU/ml för LAMP. Dessutom 
visade sig LAMP-resultatet överensstämma med resultaten från biokemiska tester. 
En positiv reaktion kan åskådliggöras med blotta ögat (fluorescens) och författarna 
anser metoden lämplig för fältdiagnostik.  
I en studie av Cornelissen et al. (2016) odlades mjölkprov på blodagar och ana-
lyserades i MALDI-TOF MS. DNA isolerades från odling och obehandlad mjölk. 
Studien fokuserade på Str. uberis och resultatet visade att LAMP-reaktionen var 
effektiv, stämde väl överens med bakteriologiska metoder och var enkel. De ut-
vecklingsområden forskarna nämner för metoden är tillgänglighet på bra isolerings-
procedurer för DNA i obehandlad mjölk och även möjligheten att simultant kunna 




2.8.5. Lateral Flow Assay (LFA) 
Metoden används för att detektera och kvantifiera t.ex. antigen (Boisen et al. 2015) 
eller antikroppar (Nielsen et al. 2008) i ett prov. Koczula och Gallotta (2016) skri-
ver att resultatet är klart efter 5-30 minuter. Provmaterialet tillsätts i testet och rör 
sig genom flera olika zoner av polymerremsor där specifika antikroppar binder till 
ett specifikt ämne om det finns i provet. Antikroppen är sedan kopplad till ett fluo-
rescerande/färgat ämne. I den s.k. detektionszonen finns oftast antikroppar eller an-
tigen som ska reagera med det specifika ämnet och ger därmed ett positivt utfall på 
testremsan. Resultatet kan avläsas direkt med blotta ögat eller med en avläsare. 
Flera ämnen kan undersökas i samma prov genom tillsats av andra antikroppar. En 
direkt LFA används för stora molekyler som kan binda till två antikroppar samtidigt 
medan en kompetitiv modell används för små molekyler som inte har denna möj-
lighet. Fördelen med metoden är att den är snabb, billig och enkel att utföra.  
Zhao et al. (2018)utvecklade en LFA metod för att detektera Mycoplasma bovis 
i fält, vilket är en patogen som kan orsaka mastit men är svår att odla fram. Deras 
test visade en sensitivitet på 99,0 % och en specificitet på 95,61 % jämfört med en 
qPCR-metod.  
2.8.6. Nukleotidsekvensering 
Både RNA och DNA kan sekvenseras (Heather & Chain 2016). I en studie utförd 
av Oultram et al. (2017) gjordes sekvensering av 16S rRNA-gener för att diagnosti-
cera klinisk mastit. Från mjölkprover extraherades DNA och regionen för 16S 
rRNA-genen amplifierades med hjälp av PCR. Gensekvenserna jämfördes med en 
databas för att få fram vilken bakterie som närvarade. Relativ förekomst räknades 
ut genom att dela antalet sekvenser tillhörande en specifik art med det totala antalet 
sekvenser i samma prov. Dubbla mängden relativ förekomst användes för att indi-
kera patogen mikroorganism. Resultatet av studien var att man fann en patogen för 
80 % av proverna, normalt visar ca 40 % av mjölkprover ingen växt vid bakterio-
logisk odling. Författarna anser att denna metod kan vara en bra metod för att dia-
gnosticera kliniska mastiter då priset är relativt förmånligt och man kan hitta fler 
bakterier som vanligen inte diagnosticeras, samt sådana som inte är lättodlade, t.ex. 
Mycoplasma spp..  
Sammanfattningsvis finns det många olika sätt för att diagnosticera klinisk mas-
tit och de flesta sker idag på laboratorium men det pågår utveckling för att kunna ta 
ut flera av metoderna på fält.  
2.9. Behandling 
I Sverige anger Sveriges Veterinärmedicinska Sällskaps (SVS) riktlinjer att alla ty-




kliniska mastiter har antibiotikabehandling låg terapeutisk effekt (Sveriges Veteri-
närmedicinska Sällskap [SVS] 2015). Vidare säger riktlinjerna att antibiotikabe-
handling ska kompletteras med lämplig understödjande behandling, vilket varierar 
beroende på symptom och förväntat sjukdomsförlopp. Understödjande behandling 
kan t.ex. vara NSAID, urmjölkning, oxytocinbehandling, juvermassage, vätska, 
liggkomfort, hygien vid liggplats samt foder, isolering, optimering av övervakning 
och näringsförsörjning. Valet av antibiotika bygger på om gårdens vanligaste in-
fektionsagens är känt eller inte. Om gården har mycket grampositiva bakterier som 
är penicillinkänsliga eller om status är okänd, är bensylpenicillin förstahandsval. 
Om gården däremot har väldokumenterade problem med gramnegativa bakterier 
under de senaste sex månaderna kan detta förstahandsval frångås. För grampositiva 
mikroorganismer som är penicillinasbildande och gramnegativa mikroorganismer 
såsom E. coli rekommenderas enbart understödjande behandling. Vid bekräftad 
Klebsiella spp. är fluorokinoloner förstahandsval, men det är lagstadgat att mikro-
biologisk undersökning och resistensbestämning i så fall visar att andra alternativ 
saknas (SJVFS 2019:32). Enda undantaget till att sätta in flurokinoloner innan 
provsvar är om tillståndet är akut livshotande. Veterinären måste dessutom alltid 
motivera valet av antibiotikan i journalen. Behandling som sätts in korrigeras vid 
behov när den bakteriologiska odlingen är avläst. Det görs en preliminäravläsning 
vid 16–24 timmar samt en slutavläsning efter 36–48 timmar.  
Swedres-Svarm är ett program som monitorerar nationell antibiotikaanvändning 
liksom antibiotikaresistens hos både djur och människor. Under år 2019 skriver 
Folkhälsomyndigheten och SVA (2020) att 9 601 kg antibiotika användes till djur, 
58 % av detta bestod av bensylpenicillin med smalt spektrum. Detta kan jämföras 
med siffran från 2010 som då var 14 117 kg och 53 %. Dessa siffror baseras på 
samtliga läkemedel som förskrivs via apotek, d.v.s. både systemiska och intramam-
mära antibiotika. Den vanligaste indikationen för behandling av mjölkkor i Sverige 
är mastit och de behandlas vanligtvis systemiskt med antibiotika. Under kontroll-
året 2018/2019 (Växa Sverige 2019) låg incidensen för veterinärbehandlad klinisk 
mastit på 9,0 behandlingar per 100 laktationer, i denna statistik kan även intramam-
mär antibiotikabehandling ingå om veterinären beslutat om sådan behandling. An-
talet behandlingar med fluorokinoloner hos mjölkkor har sedan 2010 minskat från 
2,38 till 0,14 behandlingar/100 laktationer år 2018. I en studie avseende resistens 
hos bl.a. E. coli i Sverige sågs 1 % av det provtagna nötköttet ha resistens mot 
cephalosporiner med utökat spektrum (Folkhälsomyndigheten & SVA 2020). Ett 
isolat av de tre positiva visade även resistens mot kloramfenikol, sulfonamider, 
tetracykliner, trimetoprim och kinoloner. Av de mjölkprover med E. coli som re-
sistensbestämdes hos SVA under 2019 var 32 % resistenta mot minst en antibiotika. 




metoprim-sulfametoxazol. Vid resistensbestämning av liknande prover för Klebsi-
ella spp. var resistens ovanligt och 76 % var känsliga för alla antibiotika förutom 
ampicillin.  
Sintidsbehandling bör enligt SVS (2015) utföras på kor med nyligen förvärvad 
subklinisk mastit medan kor med kronisk subklinisk mastit bör slås ut. Sintidsbe-
handling bör i Sverige ske enligt följande:  
Sintidsbehandling med intramammär antibiotika ges direkt efter den sista urmjölkningen och 
efter noggrann rengöring av spenspetsen. Användning av långtidsverkande preparat rekommen-
deras om kalvning beräknas ske efter mer än sex veckor. Alla fyra juverdelar ska alltid behand-
las. Även under sintiden är det viktigt att gruppera korna efter juverhälsoklass (JHKL). Effekten 
av behandling ska följas upp vid kalvning och under kommande laktation. Följande riktlinjer kan 
utgöra grund för rationell sintidsbehandling: 
• Kor i JHKL 0-2 ges ingen sintidsbehandling 
• Kor i JHKL 3-4 eventuell sintidsbehandling (celltal och odlingsfynd avgör) 
• Kor i JHKL 5-8 sintidsbehandling oavsett celltal och odlingsfynd 
• Kor i JHKL 9 sintidsbehandlas inte på grund av dålig prognos 
Förstahandsval: Långtidsverkande preparat innehållande bensylpenicillin.  
Subkliniska mastiter bör inte behandlas under pågående laktation utan istället ge-
nom selektiv sinterapi (Statens veterinärmedicinska anstalt [SVA] 2020a). I många 
andra länder har samtliga kor behandlats med antibiotika vid sinläggning, vilket 
dock verkar minska när fler övergår till selektiv sinterapi (Scherpenzeel et al. 2016; 
Kayitsinga et al. 2017; International Dairy Federation 2018). 
De preparat som är godkända i Sverige är Siccalactin innehållande bensylpeni-
cillin och dihydrostreptomycin samt Benestermycin innehållande benetaminpeni-
cillin, framycetin och penetamat (Läkemedelsverket 2020). De licenspreparat som 
finns nämnda i licensansökningssystemet KLAS (2020) sökbara databas är Orbenin 
Dry Cow och Orbenin Vet. vilka innehåller kloxacillinbensatin och slutligen 
Trimlac Vet innehållande sulfadiazin och trimetoprim. 
2.10. Riskfaktorer och profylaktiska åtgärder 
Ruegg (2017) skriver att det finns en plan upprättad av National Mastitis Council 
(NMC) för att kontrollera mastit, vilken består av fem delar: spendoppning efter 
mjölkning, omfattande sintidsbehandling, korrekt behandling av kliniska mastiter, 
god funktion hos mjölkningsutrustning och utslagning av kroniskt infekterade kor. 
I Sverige lär bl.a. SLU och SVA (Waller & Östensson 2019) ut följande till ve-
terinärstudenter, att mastit kan förebyggas genom att minimera införsel av infek-
tioner till besättningen t.ex. genom att undvika inköp av djur eller enbart köpa från 
konstaterat friska besättningar. Inom besättningen ska risken för smittspridning mi-
nimeras, vilket kan göras på flera områden. Det är viktigt att ha en hygienisk och 




mjölka kor i korrekt ordning (friska kor först), utföra god förstimulering, undvika 
övermjölkning och spendoppa/spraya direkt efter mjölkning. En viktig del är även 
att gruppera djuren, friska djur ska vara separerade från infekterade, under hela lak-
tationsperioden. Kalvar bör inte få mjölk från kor med mastit, särskilt om de är 
infekterade med S. aureus eller Str. agalactiae. Rutinerna för behandling och ut-
slagning av infekterade kor ska vara tydliga. Smittan från omgivningen kan mini-
meras genom torra och rena liggytor till djuren, rena samlingsfållor och gångar, 
tillräckligt med nytt foder direkt efter mjölkning och väldränerade drivningsgångar 
och betesmarker. Skador på juver och spenar bör också undvikas genom bra ut-
formning på inredning och liggbås, inte för spetsigt strö, halkfria gångar, nattbelys-
ning och regelbunden klövverkning. Djuren ska på betet inte kunna skada sig på 
vassa saker. Ett bra immunförsvar förebygger infektioner, därav rekommenderas 
god kvalité och tillräcklig mängd foder och vatten, bra sinläggningsrutiner, goda 
kalvningsrutiner och att undvika stress för djuren.  
Förebyggande åtgärder är olika beroende på om bakterien är miljöbunden eller 
juverbunden.  
2.10.1. Inhysning 
Miljö spelar stor roll för kor gällande risk för mastit. En renare miljö och även re-
nare kor är associerat med färre mastiter och lägre celltal (Peeler et al. 2000; Sch-
reiner & Ruegg 2003). Man har också sett att smutsiga bakben hos mjölkkor har 
samband med en högre incidens av veterinärbehandlade kliniska mastiter (Nyman 
2007).  
I Nymans epidemiologiska studie visades att sågspån eller träflis som strö-
material i kalvningsboxen istället för halm resulterade i högre andel veterinärbe-
handlade mastiter hos förstakalvare på gården (Nyman 2007). Madrass som un-
derlag i liggbåsen jämfört med gummimattor eller att djuren låg direkt på betongen 
gav lägre celltal hos förstakalvare. Fiberströ har visats av Patel et al. (2019) ge 
upphov till högre antal bakterier i ströbädden (bedding bacteria count), smutsigare 
juver, mer koliformer och streptokocker i jämförelse med andra organiska strö-
material eller sand. I en jämförande studie mellan sand och sågspån visade 
Zdanowicz et al. (2004) att kor som legat på sågspån hade två gånger mer kolifor-
mer och sex gånger mer Klebsiella spp. på sina spenar än de som legat på sand. Det 
visades också att risken för Streptococcus spp. var tio gånger högre på kor som legat 
på sand än de på sågspån. Andra studier har inte kunnat visa att olika strömaterial 
ökar risken för mastiter (Rowe et al. 2019).  
Att rutinmässigt gruppera kor vid sintiden har visat sig ha ett samband med en 
lägre incidens av veterinärbehandlade kliniska mastiter (Nyman 2007).  
Storleken på besättning i form av hur många kor som finns har visats vara rela-




celltal och fler kliniska mastiter än mindre besättningar (Oltenacu & Ekesbo 1994; 
Persson Waller et al. 2020).  
Blodig mjölk, spenödem, juverödem och mjölkläckage har visat sig ge ökad risk 
för klinisk mastit hos förstakalvare, däremot sågs ingen ökad risk för klinisk mastit 
hos förstakalvare med ljumsksår eller i besättningar med inköpta kvigor (Waage et 
al. 2001). I den epidemiologiska studien utförd av Nyman (2007) visades att gårdar 
med hög incidens av kor med spenskador som behandlats av veterinär, löpte högre 
risk att även ha en högre incidens av veterinärbehandlade kliniska mastiter.  
2.10.2. Mjölkning 
Förberedelser vid mjölkningen har studerats av många forskare. Pankey (1989) räk-
nar upp flera sätt som spenarna kan rengöras på: med vattenslang, torka manuellt, 
torka med fuktig trasa sedan torka med pappersduk, spendopp. Oavsett vilken me-
tod som använts har det visat sig minska koncentrationen av bakterier. I en studie 
av Rasmussen et al. (1992) om förberedelse innan mjölkning, visades att den opti-
mala tiden för stimulering inklusive rengöring av spenar och att dra ur de första 
strålarna, varierar mellan olika raser där danska Jersey kräver längre förstimulering 
än amerikanska Holstein, för vilka tio sekunder räckte för maximal mjölkmängd.  
Mjölkningsordning är en viktig del i att förhindra smittspridning inom en besätt-
ning, vanligtvis görs detta genom att förstakalvare och kor med lågt celltal mjölkas 
först (Wilson et al. 1995; Smith et al. 2020). I de besättningar som använder robot-
mjölkning är det inte möjligt att använda denna förebyggande åtgärd eftersom dju-
ren kan mjölkas när de själva vill.  
I Nymans epidemiologiska studie av riskfaktorer för mastit, visades att i besätt-
ningar där förstakalvare på något sätt begränsades gällande rörelse med t.ex. spark-
båge eller dylikt vid mjölkning, ökade risken för att ha ett ökat antal förstakalvare 
med ett celltal på över 200 000 celler/ml mjölk vid första provmjölkningen efter 
kalvning (Nyman 2007). Även att mjölka i kalvningsbox jämfört med i mjölkgrop 
under råmjölksperioden hade samband med att ha flera förstakalvare med ett celltal 
på över 200 000 celler/ml mjölk vid första provmjölkningen efter kalvning.  
En välfungerande mjölkningsanordning är viktigt för att förebygga mastit då 
man sett att förlust av vakuum, för högt vakuum och att mjölkningsorganet lossnar, 
kan orsaka skador på spenen som predisponerar för klinisk mastit (Spencer 1989; 
Besier et al. 2016). Även att mjölkningsorganet tas av i korrekt tid, när mjölkflödet 
minskar, är viktigt för att förebygga mastit eftersom det annars kan orsaka spenska-
dor (Smith et al. 2020).  
Användande av handskar vid mjölkning har visats minska risken för nya infekt-
ioner (Dufour et al. 2012). Dodd (1983) visade att juverbundna patogener såsom 
Str. agalactiae eller Str. dysgalactiae kunde elimineras eller reduceras på spenarna 
genom spendoppning efter mjölkning, däremot hade det sämre effekt på t.ex. Str. 




agalactiae kunde elimineras med hjälp av spendoppning och sintidsbehandling, 
däremot hade det ingen effekt på miljöpatogener.  
I annan litteratur kan man läsa att kor bör utfodras efter mjölkning för att minska 
risken för miljöbakterier att infektera juvret medan spenkanalen är öppen (Peeler et 
al. 2000; George et al. 2008). DeVries et al. (2010) fann att kor i uppbundna system, 
vilka stod upp i minst 90 minuter efter mjölkning, löpte högre risk att drabbas av 
IMI jämfört med kor som la sig inom 40 minuter efter mjölkning. De fann även att 
de kor som la sig ned första gången mellan 40–60 minuter tenderade att ha 1,4 
gånger lägre odds att drabbas av miljöbunden mastit än de kor som la sig innan 40 
minuter. I en liknande studie av DeVries et al. (2011) fann författarna att kor i in-
hysningssystem med AMS som står längre än 150 minuter efter mjölkning, kan 
löpa högre risk för främst KNS-infektioner i juvret. Sammantaget kan infektions-
risken troligen minskas om djuren förblir stående minst 40 och längst 60 minuter 
efter mjölkning. 
2.10.3. Nutrition 
Nutritionen är mycket viktig för kor då de under flera perioder under koåret står 
inför drastiska förändringar i metabolism och har omfattande behov för att kunna 
producera stora mängder mjölk. Man har sett att många kor blir hypokalcemiska 
vid kalvning, vilket kan ge upphov till dysfunktion i spensfinktern och bakterier 
kan enklare kolonisera och infektera juvret (Goff & Horst 1997). Detta är en del av 
förklaringen till att nutritionen hos sinkor och nykalvade är mycket viktig. I en stu-
die av Smith et al. (1984) om nutritionen hos kor visades att tillskott av vitamin E 
och selen kunde reducera frekvens och duration av kliniska mastiter. Enbart E-vi-
tamin gav minskad förekomst och kortare duration av kliniska mastiter medan en-
bart Selen gav kortare duration. Tillsammans hade de synergistisk effekt och gav 
både minskad förekomst och kortare duration av kliniska mastiter. Denna effekt 
kan kopplas till att Vitamin E och Selen är antioxidanter (Bendich 1990) och där-
med kan hämma oxidativ stress vid mastit. Hygienisk kvalité på foder anses också 
ha en viktig roll i förebyggandet av mastit då man sett att industriellt bearbetade 
koncentrat var vanligare i besättningar med lägre förekomst av veterinärbehandlade 
mastiter, än de med högre förekomst (Nyman 2007). 
2.10.4. Sinperioden 
När det är dags att sinlägga kor inför kalvning är det mycket som förändras både 
gällande grupp, foder och rutiner. Det sker anpassningar till miljö och även i 
kroppen behöver omställningar ske för att förbereda inför kalvens ankomst, vilket 
gör denna period känslig för kon. Goff & Horst (1997) skriver att många kor blir 




längre kan sköljas ut av mjölken. Vissa av dessa infektioner tas omhand av immun-
försvaret medan andra blir subkliniska fram tills kalvning då bl.a. immunförsvaret 
sjunker, keratinpluggen släpper och infektionen ger då en klinisk mastit. Det finns 
interna spenförslutare utan antibiotika vilka har visats reducera risken för nya in-
fektioner hos både förstakalvare och äldre kor efter kalvning (Compton et al. 2014). 
Det är viktigt att djur med kroniska mastiter slås ut, för att minska risken för nyin-
fektioner hos de friska djuren (Dufour et al. 2012). 
2.10.5. Rutiner runt kalvning 
Tiden runt kalvning är ytterligare en period som är känslig för kor eftersom det sker 
förändringar i utfodring, miljö och metabolism. Waller (2002) skriver att stress ökar 
risken för flera sjukdomar hos kor, bl.a. mastit vid kalvning, varför detta anses vara 
en riskfaktor för klinisk mastit.  
Nyman (2007) visade att installning från betet samma dag som kalvning gav 
högre risk för ett celltal över 200 000 celler/ml mjölk hos förstakalvare. Författaren 
såg också att förstakalvare som flyttades från kalvningsboxen efter två eller fler 
dagar i större utsträckning hade högre celltal efter kalvning, än om kon flyttades 







I denna tvärsnittsstudie av mjölkkobesättningar i Sverige utformades en enkät för 
att undersöka lantbrukares tillvägagångssätt vid klinisk mastit hos mjölkkor, med 
fokus på diagnostik, behandling och profylaktiska åtgärder. Enkäten konstruerades 
i web-verktyget Google Forms och distribuerades via mejerier och robotföretag. 
Genom att samtliga mjölkproducenter är anslutna till ett mejeri och en stor del av 
Sveriges mjölkkobesättningar använder sig av robotar för mjölkning kunde på detta 
sätt ett stort antal mjölkkobesättningar nås. På grund av GDPR kunde företagens 
mailadresser till enskilda lantbrukare inte användas av SLU och istället skickades 
en länk till formuläret, en presentation av författaren till enkäten och syftet med 
studien till Arla, DeLaval, Falköpings mejeri, GEA, Lely och Skånesemin. Länken 
delades bl.a. genom digitala nyhetsbrev, publikation på interna medlemssidor, so-
ciala medier och separata utskick. Enkäten var tillgänglig från 31 augusti till 28 
september 2020. Enkäten riktade sig till en djurägare eller ansvarig på mjölkgården, 
inte samtliga anställda. Sammantaget delades enkäten med minst 4 429 personer i 
Sverige, beräknat på antalet medlemmar/kunder för respektive mejeriföretag och 
robotföretag. Antalet mjölkproducenter som nåtts vid delning via sociala medier 
kan inte beräknas.  
Enkäten bestod av 15–26 frågor beroende på vilket/vilka svarsalternativ som 
valdes (Bilaga 1). Samtliga utom en fråga ställdes som flervalsfrågor, men flertalet 
gav den svarande också möjlighet att lägga till egna svar eller kommentera frågan. 
Alla frågor, utom generella frågor och frågor angående specifika bakterier, fokuse-
rade på den senaste mastiten på gården. Frågeformuläret inleddes med studiens 
syfte, upplägget på frågorna och en försäkran om anonymitet för den svarande. I 
enkäten ingick frågor om vilken typ av lantbruk som bedrivs inklusive drift och 
mjölkningssystem samt landsdel. Frågor ställdes angående hantering av kliniska 
mastiter inklusive diagnostik, datahantering och praktiska åtgärder utifrån bakte-
riesvar. Enkäten innefattade även frågor om lantbrukarnas inställning till mastit och 
dagens diagnostik samt möjlighet till att kommentera angående eventuella utveck-
lingsmöjligheter av dagens mastitdiagnostik. Samtliga frågor utom frågor kring 
specifika bakterier och kommentarer var obligatoriska att besvara. I slutet av enkä-
ten inkluderades författarens mailadress om någon av de deltagande skulle vilja ta 
del av resultatet.  




Enkätdata sammanställdes, tabeller och grafer producerades i Microsoft Excel 
version 16.42 samt Microsoft Word version 16.42. Data importerades i R Console 
4.0.3 kombinerat med XQuartz 2.7.11 och samtliga statistiska beräkningar utfördes 
i R Commander 2.7-1. Det insamlade materialet beskrevs först med hjälp av de-
skriptiv statistik och för att undersöka om det fanns några statistiska samband mel-
lan de olika demografiska faktorerna och svaren i enkäten, samt mellan olika svar 
användes Pearson’s Chi-2 test och Fischer’s Exact test. Den statistiska signifikans-






4.1. Deskriptiv statistik 
För att undersöka om studiepopulationen representerade svenska mjölkföretag i 
stort inhämtades information om besättningarnas utformning. Totalt inkom 89 svar 
på enkäten, vilket motsvarar en svarsfrekvens på som mest 2,0 % (beräknat på 4 
429 mottagare). Av respondenterna bedrev 28 % ekologiskt lantbruk (figur 4) och 
11,2 % var anslutna till ViLA.  
 
Figur 4. Andelen konventionella och ekologiska lantbruk som deltog i enkäten (n=89). 
De flesta lantbrukare (69 %) svarade att de hade lösdrift och det var vanligast med 
en lösdrift där alla kor gick i samma grupp (figur 5).  
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Figur 5. Fördelning av inhysningssystem hos de svarande (n=89). 
Det vanligaste mjölkningssystemet var mjölkning i robot (41 %) följt av mjölkning 
i uppbundet system (figur 6).  
 
Figur 6. Fördelning av mjölkningssystem hos de svarande (n=89). 
Fördelningen av antalet besättningar med en viss besättningsstorlek av mjölkande 
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Figur 7. Fördelningen av storlek på besättningar hos de svarande, efter antal mjölkande kor 
(n=89). 
Majoriteten av gårdarna (76 %) låg i Götaland, 15 % i Norrland och 9 % i Svealand. 
Antalet mjölkande kor var störst (>120) i besättningar med lösdrift och 2 grupper 
(tabell 1). Samtliga besättningar med karusellmjölkning hade >120 mjölkande kor. 
Cirka 19 % av de besättningar som hade >120 mjölkande kor var ViLA-anslutna, 
23 % hade ekologisk drift och 92 % låg i Götaland. I besättningar med <30 mjöl-
kande kor var det vanligare med uppbundet inhysningssystem och mjölkning, kon-










Tabell 1. Distribution av svar om antal mjölkande kor i de olika besättningarna, med indelning efter 
inhysningssystem, mjölkningssystem, ViLA-anslutning, typ av drift och region (n=89). 
 Antal mjölkande kor  
 
<30 30–60 61–120 >120 Totalt 
Inhysningssystem      
Lösdrift 1 grupp 1 5 19 7 32 
Lösdrift 2 grupper 1 4  4 10 19 
Lösdrift 3 grupper 0 0 1 9 10 
Uppbundet 6 19 3 0 28 
Totalt 8 28 27 26 89 
Mjölkningssystem      
Karusell 0 0 0 5 5 
Robot 0 7  19 10 36 
Mjölkgrop 0 4 5 11 20 
Uppbundet 8 17 3 0 28 
Totalt 8 28 27 26 89 
ViLA-anslutning      
Ja 0 2 3 5 10 
Nej 8 26 24 21 79 
Totalt 8 28 27 26 89 
Typ av drift      
Ekologisk 2 9  8 6 25 
Konventionell 6 19 19 20 64 
Totalt 8 28 27 26 89 
Region      
Norrland 3 7 2 1 13 
Svealand 1 4 2 1 8 
Götaland 4 17 23 24 68 
Totalt 8 28 27 26 89 
I besättningar med karusellmjölkning var lösdrift med 3 grupper det mest före-
kommande inhysningssystemet, de flesta var konventionella och låg i Götaland (ta-
bell 2). För besättningar med robotmjölkning var lösdrift med en grupp vanligast, 
61–120 mjölkande kor, icke ViLA-anslutning, konventionell drift och lokalisation 
i Götaland. Besättningar med mjölkgrop hade jämnare fördelning mellan inhys-
ningssystem, flest hade >120 mjölkande kor, var inte ViLA-anslutna och fanns i 
Götaland. Besättningar med uppbunden mjölkning hade i de flesta fall även upp-






Tabell 2. Distribution av svar om mjölkningssystem i de olika besättningarna, med indelning efter 
inhysningssystem, antal mjölkande kor, ViLA-anslutning, typ av drift och region (n=89). 
 Mjölkningssystem  
 
Karusell Robot Mjölkgrop Uppbundet Totalt 
Inhysningssystem      
Lösdrift 1 grupp 1 25 5 1 32 
Lösdrift 2 grupper 0 10  8 1 19 
Lösdrift 3 grupper 4 1 5 0 10 
Uppbundet 0 0 2 26 28 
Totalt 5 36 20 28 89 
Antal mjölkande kor      
<30 0 0 0 8 8 
30–60 0 7  4 17 28 
61–120 0 19 5 3 27 
>120 5 10 11 0 26 
Totalt 5 36 20 28 89 
ViLA-anslutning      
Ja 2 4 2 2 10 
Nej 3 32 18 26 79 
Totalt 5 36 20 28 89 
Typ av drift      
Ekologisk 1 14  5 5 25 
Konventionell 4 22 15 23 64 
Totalt 5 36 20 28 89 
Region      
Norrland 0 5 3 5 13 
Svealand 1 1 1 5 8 
Götaland 4 30 16 18 68 
Totalt 5 36 20 28 89 
4.2. Åtgärder vid klinisk mastit 
För att undersöka vem som provtar, samt var diagnostik sker efterfrågades hur lant-
brukarna gjorde vid klinisk mastit. Majoriteten av lantbrukarna (66 %) svarade att 
de kontaktade en veterinär som tog mjölkprov och odlade på klinik (figur 8). Endast 





Figur 8. Fördelning av svar på frågan om vem som provtar och var mjölkprovet analyseras 
(n=84).  
Majoriteten (83 %) av lantbrukarna angav att det tog 1–2 vardagar från provtagning 
till provsvar (figur 9). Cirka 12 % angav att det tog minst 3 vardagar tills resultat 
och 5 % svarade att de inte fick något provsvar (figur 9).  
 
 
Figur 9. Fördelning av svar på frågan om tiden (vardagar) från provtagning till provsvar för de 
svarande (n=89). 
Typ av diagnostik i form av vem som provtog och analyserade mjölkproven hade 
ett signifikant samband med de demografiska faktorerna ViLA-anslutning, inhys-
ningssystem, antal mjölkande kor samt mjölkningssystem (tabell 3). I mindre be-
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att veterinär tog prov och odlade jämfört med större besättningar och i besättningar 
med lösdriftssystem, framför allt de som hade angett att de hade karusell eller 
mjölkgrop. Av de ViLA-anslutna besättningarna var det endast en av 10 som svarat 
att veterinär tog mjölkprov och odlade, jämfört med 8 av 10 icke ViLA-anslutna 
besättningar. 
Tabell 3. Distribution av svar på frågan om typ av diagnostik som görs vid klinisk mastit och sam-
band med olika demografiska faktorer (n=84). 




































































Antal mjölkande     0,008 
<30 0 0 0 7  
30–60 0 0 2 25  
61–120 2 2 5 16  
>120 3 7 3 12  
Totalt 5 9 10 60  
Inhysningssystem     <0,001 
Lösdrift 1 grupp 1 3 5 21  
Lösdrift 2 grupper 0 2 2 15  
Lösdrift 3 grupper 4 4 0 1  
Uppbundet 0 0 3 23  
Totalt 5 9 10 60  
Mjölkningssystem     0,004 
Karusell 1 3 0 1  
Robot 1 3 5 24  
Mjölkgrop 3 3 2 12  
Uppbundet 0 0 3 23  
Totalt 5 9 10 60  
ViLA-anslutning     <0,001 
Ja 3 4 2 1  
Nej 2 5 8 59  
Totalt 5 9 10 60  
Det fanns ett signifikant samband mellan typ av diagnostik och tiden till provsvar 
(p<0,001). Alla de som angett att de själva tog prov och skickade till laboratorium 
angav också att det tog ≥3 vardagar innan de fick provsvar medan ingen av de lant-






Figur 10. Fördelning av lantbrukare (n=84) efter förfaringssätt vid klinisk mastit samt tid från prov-
tagning till provsvar. 
4.3. Sparade data 
Efter provtagning vid klinisk mastit fick de flesta tillbaka ett provsvar, men alla 
sparade inte detta svar. Av de svarande angav 49 % att de alltid registrerade 
provsvaret på gården, 30 % sparade provet ibland och 15 % gjorde det inte alls 
medan 6 % inte visste om provsvaret sparades (tabell 4). Om provsvaret sparades 
eller inte visade sig ha signifikant samband med antal mjölkande kor och om man 
hade olika åtgärdsstrategier för olika bakterier eller inte. Det var vanligare att de 
som angav att de hade olika strategier beroende på bakteriesvar registrerade sitt 
provsvar alltid eller ibland (85 %), jämfört med de som angav att de inte hade olika 
strategier (54 %). Provsvaret registrerades oftare rutinmässigt i besättningar med 
fler än 120 mjölkande kor (65 %) medan besättningar med mindre än 30 mjölkande 
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Tabell 4. Distribution av svar om provsvar registreras på gården och samband med om olika bak-
terieresultat resulterar i olika strategier för hantering av resultatet på gården eller inte (n=89).  
 Registreras provsvaret?  
 
Ja, alltid Ibland Nej Vet ej p-värde 
Har ni olika strategier för hur ni 
hanterar resultat av odling beroende 
på bakterie? 
    0,04 
Ja 39 23 8 3  
Nej 2 4 4 1  
Vet ej 3 0 1 1  
Totalt 44 27 13 5  
Antal mjölkande kor     0,004 
<30 0 2 4 2  
30-60 15 9 4 0  
61-120 12 10 2 3  
>120 17 6 3 0  
Totalt 44 27 13 5  
Av lantbrukarna som svarade var det 45 % som sparade provsvaren från kliniska 
mastiter i en pärm i ladugården, 34 % sparade provsvaren i ett managementsystem 
på datorn och 11 % sparade svaren i en mapp på datorn. Resterande sparade svaren 
i t.ex. mobil, annat papperssystem eller på annat sätt i datorn. Sparad data användes 
av 63 % för att t.ex. utvärdera en förebyggande åtgärd som genomförts medan 28 
% hade angett att de inte använde denna data. Om data användes senare eller inte 
visades ha signifikant samband med tiden till provsvar, ViLA-anslutning samt typ 
av inhysningssystem men även antal mjölkande visade tendens till samband (tabell 
5). I besättningar med 120 kor eller mindre var det ungefär lika många som svarade 
att de använde data om provsvar senare som de som svarat att de inte använde data 
senare, medan majoriteten (73 %) av besättningarna med ≥120 kor svarade att man 
alltid använde sparad data senare (tabell 5). Alla (n=10) lantbrukare som uppgav att 
de hade en lösdrift med ≥3 grupper angav att de alltid använde sparad data gällande 
provsvar till olika åtgärder, medan de i uppbundna respektive lösdriftsbesättningar 
med 1 grupp ungefär lika ofta svarade att de alltid använde data (cirka 40 %) som 
att de inte använde data senare (cirka 40 %, tabell 5). För lantbrukare som var ViLA 
anslutna var det vanligast att svara att man använde sparad data (9 av 10), medan 
av de som inte var ViLA anslutna så var det 45 % som angav att de använde data 





Tabell 5. Distribution av svar om sparad data om provsvar används senare tillfälle än direkt efter 
svar och samband med antal mjölkande kor, inhysningssystem och ViLA-anslutning (n=89).  
 Används sparad data om provsvar senare?   
Ja, alltid Nej Vet ej p-värde 
Antal mjölkande kor    0,06 
<30 2 4 2  
30-60 12 12 4  
61-120 12 10 5  
>120 19 7 0  
Totalt 45 33 11  
Inhysningssystem    0,03 
Lösdrift 1 grupp 13 14 5  
Lösdrift 2 grupper 11 7 1  
Lösdrift 3 grupper 10 0 0  
Uppbundet 11 12 5  
Totalt 45 33 11  
ViLA-ansluten    0,01 
Ja 9 0 1  
Nej 36 33 10  
Totalt 45 33 11  
4.4. Praktiska åtgärder efter provsvar 
De praktiska åtgärder som utfördes av de flesta efter provsvar var att byta behand-
ling och att besluta om utslagning. Vissa lantbrukare (3 %) angav att de använde 
urmjölkning som enda behandling om kons allmäntillstånd inte var påverkat, i öv-
rigt angav de inga speciella åtgärder (figur 11). Flera av de demografiska faktorerna 







Figur 11. Praktiska åtgärder på gårdarna föranledda av ett provsvar (%) (n=89).   
Majoriteten (82 %) av de svarande hade olika åtgärdsstrategier beroende på vilken 
bakterie som orsakade mastiten. Vid fynd av S. aureus var det vanligaste att 
provsvaret gav underlag för beslut om utslagning (figur 12). Vid fynd av KNS 
angav 56 % att fyndet påverkade valet av vilken behandling som sattes in och 20 % 
angav att fynd av KNS gjorde att de inte gjorde några speciella åtgärder.  
Vid fynd av Str. agalactiae var beslut om utslagning, vilken behandling som 
sattes in och byte av insatt behandling det vanligaste provsvaret användes som un-
derlag för (figur 12). Emellertid var det 9 % som angav att de inte gjorde några 
speciella åtgärder vid detta bakteriefynd och ytterligare 9 % angav att de inte haft 
bakterien och att åtgärder därför inte var aktuella. Vid fynd av Str. dysgalactiae 
användes provsvaren främst som underlag för att ändra insatt behandling eller för 
beslut om vilken behandling som skulle sättas in (figur 12). Av de svarande var det 
14 % som angav att de inte gjorde några speciella åtgärder vid fynd av Str. dysga-
lactiae och 4 % som angav att de inte haft bakterien. För Str. uberis angav 55 % av 
lantbrukarna att provsvaren användes som underlag för att ändra insatt behandling 
och 49 % angav att de användes som underlag för vilken behandling som skulle 
sättas in (figur 12). Totalt angav 16 % att de inte gjorde några speciella åtgärder vid 
fynd av Str. uberis. För E. coli angav 72 % av lantbrukarna att provsvaren används 
som underlag för att ändra insatt behandling och 50 % angav att de använde svaret 
för att bestämma vilken behandling som skulle sättas in (figur 12). Cirka 13 % 
angav att de inte gjorde några speciella åtgärder vid fynd av E. coli. För Klebsiella 
spp. svarade 48 % av lantbrukarna att de använde provsvaren som underlag för att 
ändra insatt behandling (figur 12), medan 10 % angav att de inte gjorde några spe-
ciella åtgärder och 21 % angav att de inte haft den bakterien. Vid T. pyogenes angav 
58 % av lantbrukarna att de använde provsvaren som underlag för att ändra insatt 













(figur 12). Totalt angav 9 % att de inte gjorde några speciella åtgärder vid fynd av 
T. pyogenes och 6 % att de inte stött på bakterien.  
 
 
Figur 12. Praktiska åtgärder som görs på gården för respektive bakterie (%). S. aureus, n=72, KNS, 
n=71, Str. agalactiae, n=69, Str. dysgalactiae, n=69, Str. uberis, n=67, E. coli, n=71, Klebsiella 
spp., n=67, T. pyogenes, n=71. 
4.4.1. Provsvar används som underlag för vilken behandling 
som sätts in  
Specifikt för fynd av Streptococcus uberis 
ViLA-anslutning eller inte hade ett signifikant samband med om lantbrukarna 
angav att fynd av Str. uberis används som underlag för vilken behandling som ska 
sättas in. Det var större andel ViLA-anslutna (70 %) som använde svaret för detta 
ändamål än de som inte var ViLA-anslutna (33 %, tabell 6).  
Tabell 6. Distribution av svar om provsvar där Str. uberis påvisats och svaret används som underlag 
för vilken behandling som ska sättas in och samband med ViLA-anslutning (n=89). 
 
 
Fynd av Str. uberis används som underlag 
för vilken behandling som ska sättas in 
 
 Ja Nej p-värde 
Ansluten till ViLA   0,04 
Ja 7 3  
Nej 26 53  

















Specifikt för fynd av Escherichia coli 
Inhysningssystem, om besättningen var ansluten till ViLA samt tid till provsvar 
hade ett signifikant samband med om man använde fynd av E. coli som underlag 
för vilken behandling som ska sättas in. I besättningar med lösdrift och 3 grupper, 
ViLA-anslutning och om lantbrukaren uppgav att det tog 3 vardagar till provsvar 
svarade majoriteten (80, 70 resp. 82 %) att man använde svaret som underlag för 
vilken behandling som ska sättas in, medan man i andra system framför allt svarade 
att man inte använde det som underlag (tabell 7). Ungefär 65 % av lantbrukare som 
angav att det tog 1–2 vardagar att få provsvar använde inte svaret som underlag för 
denna åtgärd (tabell 7). 
Tabell 7. Distribution av svar om provsvar där E. coli påvisats och svaret används som underlag 
för vilken behandling som ska sättas in och samband med inhysningssystem, anslutning till ViLA 
och tid till provsvar (n=89, n=89 resp. n=85). 
 
 
Fynd av E. coli används som underlag 
för vilken behandling som ska sättas in 
 
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,04 
Lösdrift – 1 grupp 9 23  
Lösdrift – 2 grupper 8 11  
Lösdrift - 3 grupper 8 2  
Uppbundet 10 18  
Totalt 35 54  
Ansluten till ViLA   0,04 
Ja 7 3  
Nej 28 51  
Totalt 35 54  
Tid till provsvar   0,006 
1-2 vardagar 26 48  
3 vardagar 9 2  
Totalt 35 50  
Specifikt för fynd av Trueperella pyogenes 
Om gården var ViLA-ansluten hade signifikant samband med om fyndet används 
som underlag för vilken behandling som ska sättas in. Det var större andel ViLA-
anslutna (70 %) som använde svaret för detta än de som inte var ViLA-anslutna (30 





Tabell 8. Distribution av svar om provsvar där T. pyogenes påvisats och svaret används som un-
derlag för vilken behandling som ska sättas in och samband med ViLA-anslutning (n=89). 
 
 
Fynd av T. pyogenes används som underlag 
för vilken behandling som ska sättas in 
 
 Ja Nej p-värde 
Ansluten till ViLA   0,03 
Ja 7 3  
Nej 24 55  
Totalt 31 58  
Specifikt för fynd av Klebsiella spp. 
Om besättningen var ansluten till ViLA eller inte visade ett signifikant samband 
med om fynd av Klebsiella spp. användes som underlag för vilken behandling som 
ska sättas in. Det var större andel ViLA-anslutna besättningar som angav att de an-
vände fyndet för denna åtgärd (60 %) än besättningar som inte var anslutna (20 %) 
(tabell 9). 
Tabell 9. Distribution av svar om provsvar där Klebsiella spp. påvisats och svaret används som 
underlag för vilken behandling som ska sättas in och samband med anslutning till ViLA (n=89). 
 
 
Fynd av Klebsiella spp. används som underlag 
för vilken behandling som ska sättas in 
 
 Ja Nej p-värde 
Ansluten till ViLA   0,01 
Ja 6 4  
Nej 16 63  
Totalt 22 67  
4.4.2. Provsvar används som underlag för att byta insatt be-
handling 
Majoriteten (89 % av de 89 svarande) av besättningarna angav att de använde 
provsvar som underlag för att byta ut insatt behandling, dock var det 38 % av be-
sättningarna i Svealand som angav att de inte använde provsvaret som underlag för 





 Används provsvar som underlag för att byta ut insatt behandling  
 Ja Nej p-värde 
Region   0,03 
Norrland 11 2  
Svealand 5 3  
Götaland 63 5  
Totalt 79 10  
Specifikt för fynd av Koagulasnegativa stafylokocker 
Vilken landsdel gården låg i hade ett signifikant samband med om fynd av KNS 
används som underlag för att byta ut insatt behandling. Majoriteten (60 %) svarade 
att de inte använde fyndet för detta ändamål (tabell 11). I Götaland var det emeller-
tid vanligare att använda svaret för detta (48 %) jämfört med om besättningen låg i 
Svealand (25 %) eller Norrland (8 %). 
 
 
Fynd av KNS används som underlag 
för att byta ut insatt behandling 
 
 Ja Nej p-värde 
Region   0,009 
Norrland 1 12  
Svealand 2 6  
Götaland 33 35  
Totalt 36 53  
Specifikt för fynd av Klebsiella spp. 
Mjölkningssystem och region där besättningen låg hade ett signifikant samband 
med om man angett att man använde provsvaret som underlag för att byta ut insatt 
behandling. Majoriteten (64 %) av alla lantbrukare angav att de inte använde detta 
fynd som underlag för att byta ut insatt behandling, vilket var tydligast för besätt-
ningar med robotmjölkning där 72 % angav att de inte använde svaret till detta 
(tabell 12). Emellertid angav samtliga (5 av 5) besättningar med karusellmjölkning 
att de faktiskt använde svaret för detta ändamål. Utslaget på Sveriges landsdelar var 
det vanligare att fynd av Klebsiella spp. inte användes för att byta ut insatt behand-
ling om lantbrukarna angav att besättningen fanns i Norrland (92 %) eller Svealand 
(75 %) än om besättningen låg i Götaland (57 %) (tabell 12).  
Tabell 10. Distribution av svar om provsvar används som underlag för att byta ut insatt behand-
ling och samband med vilken region gården ligger i (n=89). 
Tabell 11. Distribution av svar om provsvar där KNS påvisats och svaret används som underlag 




Tabell 12. Distribution av svar om provsvar där Klebsiella spp. påvisats och svaret används som 
underlag för att byta ut insatt behandling och samband med mjölkningssystem och landsdel (n=89). 
 
 
Fynd av Klebsiella spp. används som un-
derlag för att byta ut insatt behandling 
 
 Ja Nej p-värde 
Mjölkningssystem   0,02 
Karusell 5 0  
Robot 10 26  
Mjölkgrop 8 12  
Uppbundet 9 19  
Totalt 32 47  
Region   0,04 
Norrland 1 12  
Svealand 2 6  
Götaland 29 39  
Totalt 32 47  
4.4.3. Provsvar används som underlag till rådgivare 
Den enda demografiska faktorn som hade samband med om provsvaret användes 
som underlag till rådgivare var om besättningen var ViLA ansluten eller inte (tabell 
13). Majoriteten (89 % av de 89 svarande) av besättningarna angav att de inte an-
vände provsvaren som underlag till rådgivare, dock svarade 40 % av ViLA-anslutna 
besättningarna att de använde svaren som underlag till rådgivare jämfört med 8 % 
av de som inte var ViLA-anslutna. 
 Används provsvar som underlag till rådgivare  
 Ja Nej p-värde 
Är ni ansluten till ViLA   0,01 
Ja 4 6  
Nej 6 73  
Totalt 10 79  
Specifikt för fynd av Streptococcus dysgalactiae 
Om fynd av Str. dysgalactiae används som underlag för rådgivning hade ett signi-
fikant samband med mjölkningssystem. Det var ovanligt att fyndet användes för 
detta ändamål för samtliga mjölkningssystem (7 %), men det var vanligare för be-
sättningar med karusellmjölkning (40 %) (tabell 14).  
Tabell 13. Distribution av svar på frågan om provsvar används som underlag till rådgivare och 




 Fynd av Str. dysgalactiae används som underlag för rådgivning  
 Ja Nej p-värde 
Mjölkningssystem   0,04 
Karusell 2 3  
Robot 3 33  
Mjölkgrop 0 20  
Uppbundet 1 27  
Totalt 6 83  
Specifikt för fynd av Escherichia coli 
Typ av produktion visade tendens till samband med om man använde provsvaret 
som underlag till rådgivare, där det var något vanligare att man i besättningar med 
ekologisk produktion svarade att man gjorde det (16 %), jämfört med i besättningar 
med konventionell produktion där det endast var en besättning (3 %) som svarade 
att man gjorde det (tabell 15).  
Tabell 15. Distribution av svar om provsvar där E. coli påvisats och svaret används som underlag 
till rådgivare och samband med produktionsform (n=89). 
 Fynd av E. coli används som underlag till rådgivare  
 Ja Nej p-värde 
Typ av produktion   0,05 
Ekologisk 4 21  
Konventionell 2 62  
Totalt 5 84  
Specifikt för fynd av Streptococcus agalactiae 
Mjölkningssystem hade ett signifikant samband med om lantbrukarna angav att 
fynd av Str. agalactiae används som underlag för rådgivning. Majoriteten av lant-
brukarna (93 %) svarade att de inte använde provsvaret för denna anledning (tabell 
16). Besättningar med karusellmjölkning var de som i störst utsträckning använde 
provsvaret som underlag för rådgivning (40 %, tabell 16).  
  
Tabell 14. Distribution av svar om provsvar där Str. dysgalactiae påvisats och svaret används som 




Tabell 16. Distribution av svar om provsvar där Str. agalactiae påvisats och svaret används som 
underlag för rådgivning och samband med mjölkningssystem (n=89). 
 Fynd av Str. agalactiae används som underlag för rådgivning  
 Ja Nej p-värde 
Mjölkningssystem   0,04 
Karusell 2 3  
Robot 3 33  
Mjölkgrop 0 20  
Uppbundet 1 27  
Totalt 6 83  
Specifikt för fynd av Trueperella pyogenes 
Typ av drift och om besättningen var ViLA-ansluten eller inte hade ett signifikant 
samband med om fyndet användes som underlag för rådgivning. Majoriteten av 
lantbrukarna (92 % av 89) svarade att de inte använde svaret för detta (tabell 17). 
Men det var vanligare att man använde svaret som underlag för rådgivning om be-
sättningen hade ekologisk drift (20 %) och om den var ansluten till ViLA (30 %). 
Enbart 3 % av de som angav att de hade konventionell drift svarade att fynd av T. 
pyogenes används som underlag för rådgivning (tabell 17).  
Tabell 17. Distribution av svar om provsvar där T. pyogenes påvisats och svaret används som un-
derlag för rådgivning och samband med typ av drift och ViLA-anslutning (n=89). 
 Fynd av T. pyogenes används som underlag för rådgivning  
 Ja Nej p-värde 
Typ av produktion   0,02 
Ekologisk 5 20  
Konventionell 2 62  
Totalt 7 82  
Ansluten till ViLA   0,03 
Ja 3 7  
Nej 4 75  
Totalt 7 82  
Specifikt för fynd av Klebsiella spp. 
Om gården var ViLA-ansluten eller inte hade ett signifikant samband med om bak-
teriefyndet användes som underlag till rådgivare. Det var vanligare (89 %) att lant-
brukarna angav att de inte använde provsvaret för detta, oavsett anslutning eller inte 
(tabell 18). Däremot angav ViLA-anslutna i större grad att de använde fynd av 




Tabell 18. Distribution av svar om provsvar där Klebsiella spp. påvisats och svaret används som 
underlag till rådgivare och samband med anslutning till ViLA (n=89). 
 Fynd av Klebsiella spp. används som underlag till rådgivare  
 Ja Nej p-värde 
Ansluten till ViLA   0,04 
Ja 3 7  
Nej 5 74  
Totalt 8 81  
 
4.4.4. Provsvar används som underlag för gruppering 
Majoriteten svarade att de inte använde provsvaren som underlag för gruppering, 
men ändå sågs ett signifikant samband (p=0,046) mellan val av diagnostik och om 
provsvaren användes som underlag för gruppering. Till skillnad från lantbrukare 
som angav annan diagnostik än egen odling svarade majoriteten (4 av 5) av lant-
brukare som angav att de odlade själv att de använde odlingsresultaten som un-
derlag för gruppering. Av de lantbrukare (n=60) som angav att det var veterinär 
som tog mjölkprov och odlade var det knappt 30 % som svarade att odlingsresulta-
ten användes som underlag för detta (tabell 19). 




































































Används provsvaren som underlag för grup-
pering? 
    0,05 
Ja 4 4 5 16  
Nej 1 5 5 44  
Totalt 5 9 10 60  
Mjölkningssystem, inhysningssystem och antal mjölkande kor hade ett signifikant 
samband med om man använde provsvar som underlag för gruppering (tabell 20). 
Majoriteten (66 % av de 89 svarande) angav att de inte använde provsvar som un-
derlag för gruppering. Emellertid svarade majoriteten av besättningar med karusell 
(4 av 5) och i besättningar med lösdrift med 3 grupper (10 av 10) att de använde 
provsvar som underlag för gruppering av kor, jämfört med besättningar med robot 
eller lösdrift med en grupp, där 83 respektive 93 % av lantbrukarna svarade att de 
Tabell 19. Distribution av svar från enkäten och samband med typ av diagnostik som görs vid kli-




inte använde svaret som underlag för gruppering (tabell 20). I uppbundna besätt-
ningar (med uppbunden mjölkning) svarade 39 % att de använde provsvar som un-
derlag för gruppering. I besättningar med >120 mjölkande kor var det mer än hälf-
ten (58 %) som svarade att de använde provsvar som underlag för gruppering, me-
dan majoriteten (76 %) av lantbrukarna med en besättning med 120 mjölkande kor 
eller färre angav att de inte använde provsvar som underlag för detta (tabell 20). 
Tabell 20. Distribution av svar om provsvar används som underlag för gruppering av kor och sam-
band med typ av mjölkningssystem, inhysningssystem och antal mjölkande kor på gården (n=89). 
 Används provsvar som underlag för gruppering av kor  
 Ja Nej p-värde 
Mjölkningssystem   0,01 
Karusell 4 1  
Robot 6 30  
Mjölkgrop 9 11  
Uppbundet 11 17  
Totalt 30 59  
Inhysningssystem   <0,001 
Lösdrift – 1 grupp 3 29  
Lösdrift – 2 grupper 6 13  
Lösdrift - 3 grupper 10 0  
Uppbundet 11 17  
Totalt 30 59  
Antal mjölkkor   0,03 
<30 2 6  
30-60 7 21  
61-120 6 21  
>120 15 11  
Totalt 30 59  
Specifikt för fynd av Staphylococcus aureus 
Inhysningssystem och mjölkningssystem hade ett signifikant samband med om 
bakteriefyndet används som underlag för gruppering. Provsvaret användes till detta 
främst av besättningar med minst tre grupper i lösdrift (100 %) och besättningar 
med karusellmjölkning (80 %) men även i besättningar med mjölkgrop (60 %) (ta-
bell 21). Det var ovanligt att man angav att man använde provsvaret som underlag 
för gruppering i besättningar med lösdrift och enbart en grupp (3 %) och besätt-




Tabell 21. Distribution av svar om provsvar där S. aureus påvisats och svaret används som underlag 
för gruppering och samband med inhysningssystem och mjölkningssystem (n=89). 
 Fynd av S. aureus används som underlag för gruppering  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   <0,001 
Lösdrift – 1 grupp 1 31  
Lösdrift – 2 grupper 8 11  
Lösdrift - 3 grupper 10 0  
Uppbundet 12 16  
Totalt 31 58  
Mjölkningssystem   <0,001 
Karusell 4 1  
Robot 5 31  
Mjölkgrop 12 8  
Uppbundet 10 18  
Totalt 31 58  
Specifikt för fynd av Koagulasnegativa stafylokocker 
Antal mjölkande kor i besättningen liksom inhysningssystem och mjölkningssy-
stem hade ett signifikant samband med om provsvaret används som underlag för 
gruppering. Merparten av lantbrukarna (83 %) svarade att de inte använde fynd av 
KNS som underlag för gruppering (tabell 22). Särskilt tydligt var detta för besätt-
ningar med mindre än 30 mjölkande kor (100 %), lösdriftssystem med en grupp 
(100%) och robotmjölkning (92 %). De besättningar som i störst utsträckning an-
vände bakteriefyndet som underlag för gruppering var de som angav att de hade 
större besättningar med mer än 120 mjölkande kor (35 %), lösdriftssystem med 3 





Tabell 22. Distribution av svar om provsvar där KNS påvisats och svaret används som underlag för 
gruppering och samband med inhysningssystem och mjölkningssystem (n=89). 
 Fynd av KNS används som underlag för gruppering  
 Ja Nej p-värde 
Antal mjölkande kor   0,05 
<30 0 8  
30-60 3 25  
61-120 3 24  
>120 9 17  
Totalt 15 74  
Inhysningssystem   <0,001 
Lösdrift – 1 grupp 0 32  
Lösdrift – 2 grupper 5 14  
Lösdrift - 3 grupper 7 3  
Uppbundet 3 25  
Totalt 15 74  
Mjölkningssystem   0,01 
Karusell 3 2  
Robot 3 33  
Mjölkgrop 6 14  
Uppbundet 3 25  
Totalt 15 74  
Specifikt för fynd av Streptococcus dysgalactiae 
Inhysningssystem och om besättningen var ViLA-ansluten eller inte hade ett signi-
fikant samband med om bakteriefyndet används som underlag för gruppering. Ma-
joriteten av lantbrukarna (87 % av 89) angav att de inte använde svaret för gruppe-
ring (tabell 23). De som angav att de använde svaret minst för detta ändamål var 
lösdriftssystem med en grupp (3 %), uppbundna besättningar (11 %) och om lant-
brukarna angav att de inte var ViLA-anslutna (10 %).  Det var således vanligare att 
använda svaret för gruppering om besättningen hade lösdrift med två (21 %) eller 





Tabell 23. Distribution av svar om provsvar där Str. dysgalactiae påvisats och svaret används som 
underlag för gruppering och samband med inhysningssystem och ViLA-anslutning (n=89). 
 Fynd av Str. dysgalactiae används som underlag för gruppering  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,02 
Lösdrift – 1 grupp 1 31  
Lösdrift – 2 grupper 4 15  
Lösdrift - 3 grupper 4 6  
Uppbundet 3 25  
Totalt 12 77  
Ansluten till ViLA   0,03 
Ja 4 6  
Nej 8 71  
Totalt 12 77  
Specifikt för fynd av Streptococcus uberis 
Inhysningssystem och val av diagnostik hade ett signifikant samband med om fynd 
av Str. uberis används som underlag för gruppering. Majoriteten av lantbrukarna 
(ca 84 %) angav att de inte använde bakteriefyndet för detta ändamål (tabell 24). 
Det var vanligare att använda svaret om besättningen hade lösdrift med två (21 %) 
eller fler grupper (60 %) och om lantbrukarna angett att de odlar själva (80 %). 
Tabell 24. Distribution av svar om provsvar där Str. uberis påvisats och svaret används som un-
derlag för gruppering och samband med inhysningssystem och typ av diagnostik vid klinisk mastit 
(n=89 resp. n=84). 
 Fynd av Str. uberis används som underlag för gruppering  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   <0,001 
Lösdrift – 1 grupp 1 31  
Lösdrift – 2 grupper 4 15  
Lösdrift - 3 grupper 6 4  
Uppbundet 3 25  
Totalt 14 75  
Typ av diagnostik   0,005 
Odlar själv 4 1  
Tar eget prov och skickar 0 9  
Tar eget prov och veterinär odlar 1 9  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 8 52  




Specifikt för fynd av Escherichia coli 
Om besättningen var ansluten till ViLA eller inte hade ett signifikant samband med 
om man använde svaret som underlag för gruppering, där det var vanligare att man 
uppgett att man använde svaret så i besättningar som var anslutna till ViLA (30 %) 
än i besättningar som inte var anslutna till ViLA (6 %, tabell 25). 
Tabell 25. Distribution av svar om provsvar där E. coli påvisats och svaret används som underlag 
för gruppering och samband med anslutning till ViLA (n=89). 
 Fynd av E. coli används som underlag för gruppering  
 Ja Nej p-värde 
Ansluten till ViLA   0,04 
Ja 3 7  
Nej 5 74  
Totalt 8 81  
Specifikt för fynd av Trueperella pyogenes 
Inhysningssystem (p=0,048) och om besättningen var ViLA-ansluten eller inte 
hade ett signifikant samband med om fynd av T. pyogenes används som underlag 
för gruppering. Det var vanligt att man inte använde svaret för det (87 %, tabell 26). 
Emellertid var det vanligare att man använde svaret för gruppering om besättningen 
hade lösdrift med två (26 %) eller fler grupper (30 %) och besättningen var ViLA-
ansluten (50 %).  
Tabell 26. Distribution av svar om provsvar där T. pyogenes påvisats och svaret används som un-
derlag för gruppering och samband med inhysningssystem och ViLA-anslutning (n=89). 
 Fynd av T. pyogenes används som underlag för gruppering  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,05 
Lösdrift – 1 grupp 2 30  
Lösdrift – 2 grupper 5 14  
Lösdrift - 3 grupper 3 7  
Uppbundet 2 26  
Totalt 12 77  
Ansluten till ViLA   <0,001 
Ja 5 5  
Nej 7 72  





4.4.5. Provsvar används som underlag för ändrade rutiner 
Inhysningssystem och region hade ett signifikant samband med om provsvaret an-
vänds som underlag för att ändra rutiner (tabell 27). Majoriteten (71 %) angav att 
de inte använde provsvar som underlag för att ändra rutiner men i besättningar med 
lösdrift och 3 grupper svarade majoriteten (80 %) att de använde provsvaren för 
detta. Två tredjedelar av besättningarna i Svealand och en tredjedel av besättnin-
garna i Götaland angav att de använde provsvaren som underlag för att ändra ruti-
nerna, medan ingen av besättningarna i Norrland hade angav detta (tabell 27). 
 Används provsvar som underlag för att ändra rutiner  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   <0,001 
Lösdrift – 1 grupp 4 28  
Lösdrift – 2 grupper 8 11  
Lösdrift - 3 grupper 8 2  
Uppbundet 6 22  
Totalt 26 63  
Region   0,003 
Norrland 0 13  
Svealand 5 3  
Götaland 21 47  
Totalt 26 63  
Specifikt för fynd av Staphylococcus aureus 
Mjölkningssystem, region och tiden till provsvar hade ett signifikant samband med 
om fynd av S. aureus används som underlag för att ändra rutiner. Karusellbesätt-
ningar var det enda av mjölkningssystemen där det var vanligast att lantbrukarna 
angav att de använde fyndet för denna anledning (100 %, tabell 28). Det var ovan-
ligt att använda svaret för detta om besättningen låg i Norrland (0 %) men vanligare 
i Svealand (63 %). Det var vanligare att använda svaret för att ändra rutiner om 
lantbrukarna angav att de får provsvaret efter 2 vardagar (64 %) än om de angav att 
de får svaret inom 2 vardagar (28 %, tabell 28).  
  
Tabell 24. Distribution av svar om provsvar används som underlag för att ändra rutiner och sam-




Tabell 28. Distribution av svar om provsvar där S. aureus påvisats och svaret används som underlag 
för att ändra rutiner och samband med mjölkningssystem, region och tiden till provsvar (n=89, 
n=89 resp. n=85). 
 Fynd av S. aureus används som underlag för att ändra rutiner  
 Ja Nej p-värde 
Mjölkningssystem   0,01 
Karusell 5 0  
Robot 9 27  
Mjölkgrop 5 15  
Uppbundet 9 19  
Totalt 28 61  
Region   0,003 
Norrland 0 13  
Svealand 5 3  
Götaland 23 45  
Totalt 28 61  
Tid till provsvar   0,04 
1-2 vardagar 21 53  
3 vardagar 7 4  
Totalt 28 57  
Specifikt för fynd av Koagulasnegativa stafylokocker 
Antal mjölkande kor, inhysningssystem, mjölkningssystem, ViLA-anslutning och 
tiden till provsvar hade ett signifikant samband med huruvida fynd av KNS används 
som underlag för att ändra rutiner. Majoriteten av lantbrukarna (95 %) angav att de 
inte använde detta bakteriefynd som underlag för att ändra rutiner (tabell 29). De 
som likväl använde svaret för att ändra rutiner i större utsträckning var större be-
sättningar med fler än 120 mjölkande kor (35 %), lösdriftssystem med 3 grupper 
(40 %), karusellmjölkning (80 %) och ViLA-anslutning (40 %). Det var vanligare 
att lantbrukare som fick sitt provsvar efter två vardagar (45 %) använde svaret för 
att ändra rutiner än för lantbrukare som fick svaret inom två vardagar (12 %). De 
besättningar som i minst utsträckning använde fyndet som underlag för att ändra 
rutiner var uppbundna inhysningssystem inklusive mjölkningssystem (4 %) och be-





Tabell 29. Distribution av svar om provsvar där KNS påvisats och svaret används som underlag för 
att ändra rutiner och samband med antal mjölkande kor, inhysningssystem, mjölkningssystem, 
ViLA-anslutning samt tiden till provsvar (n=89, n=89, n=89, n=89 resp. n=85). 
 Fynd av KNS används som underlag för att ändra rutiner  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,04 
Lösdrift – 1 grupp 5 27  
Lösdrift – 2 grupper 4 15  
Lösdrift - 3 grupper 4 6  
Uppbundet 1 27  
Totalt 14 75  
Mjölkningssystem   <0,001 
Karusell 4 1  
Robot 8 28  
Mjölkgrop 1 19  
Uppbundet 1 27  
Totalt 14 75  
Antal mjölkande kor   0,01 
<30 0 8  
31-60 1 27  
61-120 4 23  
>120 9 17  
Totalt 14 75  
Ansluten till ViLA   0,05 
Ja 4 6  
Nej 10 69  
Totalt 14 75  
Tid till provsvar   0,005 
1-2 vardagar 9 65  
3 vardagar 5 6  
Totalt 14 71  
Specifikt för fynd av Strtreptococcus uberis 
Inhysningssystem och antal mjölkande kor hade ett signifikant samband med om 
fynd av Str. uberis används som underlag för att ändra rutiner. Generellt var det 
ovanligt att använda svaret för detta ändamål (20 %), särskilt för besättningar med 
mindre än 30 mjölkande kor (0 %, tabell 30). I besättningar med lösdriftssystem 
med minst 2 grupper var det större andel (38–40 %) som angav att de använde sva-




Tabell 30. Distribution av svar om provsvar där Str. uberis påvisats och svaret används som un-
derlag för att ändra rutiner och samband med inhysningssystem samt antal mjölkande kor på gården 
(n=89). 
 Fynd av Str. uberis används som underlag för att ändra rutiner  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,03 
Lösdrift – 1 grupp 3 29  
Lösdrift – 2 grupper 7 12  
Lösdrift - 3 grupper 4 6  
Uppbundet 4 24  
Totalt 18 71  
Antal mjölkande kor   0,01 
<30 0 8  
30-60 4 24  
61-120 3 24  
>120 11 15  
Totalt 18 71  
Specifikt för fynd av Escherichia coli 
Anslutning till ViLA hade signifikant samband och antal mjölkande kor hade ten-
dens till samband med om provsvaret användes som underlag för att ändra rutiner. 
För mindre besättningar och vid ViLA-anslutning var det vanligare att man angav 
att man inte använde svaret som underlag för att ändra rutiner. Detta till skillnad 
från besättningar med >120 mjölkande kor och om besättningen inte var ansluten 
till ViLA (tabell 31). 
Tabell 31. Distribution av svar om provsvar där E. coli påvisats och svaret används som underlag 
för att ändra rutiner och samband med om antal mjölkande kor, anslutning till ViLA och landsdel 
(n=89).  
 Fynd av E. coli används som underlag för att ändra rutiner  
 Ja Nej p-värde 
Antal mjölkande kor   0,05 
<30 0 8  
31-60 7 21  
61-120 6 21  
>120 12 14  
Totalt 25 64  
Ansluten till ViLA   0,03 
Ja 6 4  
Nej 19 60  




Specifikt för fynd av Trueperella pyogenes 
ViLA-anslutning eller inte samt val av diagnostik hade ett signifikant samband med 
om fynd av T. pyogenes används som underlag för att ändra rutiner. Majoriteten av 
lantbrukarna (74–75 %) angav att de inte använder provsvaret för denna åtgärd. 
Emellertid var det vanligare att man använde svaret för att ändra rutiner om besätt-
ningen var ansluten till ViLA (60 %) och om man angav att man odlar själv på 
gården (80 %, tabell 32).  
Tabell 32. Distribution av svar om provsvar där T. pyogenes påvisats och svaret används som un-
derlag för att ändra rutiner och samband med ViLA-anslutning och typ av diagnostik vid klinisk 
mastit (n=89 resp. n=84). 
 Fynd av T. pyogenes används som underlag för att ändra rutiner  
 Ja Nej p-värde 
Ansluten till ViLA   0,01 
Ja 6 4  
Nej 15 64  
Totalt 21 68  
Typ av diagnostik   0,04 
Odlar själv 4 1  
Tar eget prov och skickar 2 7  
Tar eget prov och veterinär odlar 1 9  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 14 46  
Totalt 21 63  
Specifikt för fynd av Klebsiella spp. 
ViLA-anslutning och typ av diagnostik hade ett signifikant samband med om fynd 
av Klebsiella spp. används som underlag för att ändra rutiner. Cirka 83 % av lant-
brukarna angav att detta bakteriefynd inte används som underlag för att ändra ruti-
ner, tydligast var detta för besättningar som inte var ViLA-anslutna (87 %) eller 
själva tog mjölkprov som veterinären sedan odlade (90 %, tabell 33). Emellertid 
sågs också att 4 av 5 av lantbrukarna som angav att de odlar själva använde bakte-
riefyndet som underlag för att ändra rutiner. Av de besättningar som angav att de 
var ViLA-anslutna var det hälften som använde provsvaret som underlag för att 





Tabell 33. Distribution av svar om provsvar där Klebsiella spp. påvisats och svaret används som 
underlag för att ändra rutiner och samband med anslutning till ViLA, mjölkningssystem och typ av 
diagnostik vid klinisk mastit (n=89, n= 89 resp. n=84). 
 Fynd av Klebsiella spp. används som underlag för att ändra rutiner  
 Ja Nej p-värde 
Mjölkningssystem   0,1 
Karusell 3 2  
Robot 6 30  
Mjölkgrop 3 17  
Uppbundet 3 25  
Totalt 15 74  
Ansluten till ViLA   0,003 
Ja 5 5  
Nej 10 69  
Totalt 15 74  
Typ av diagnostik   0,01 
Odlar själv 4 1  
Tar eget prov och skickar 1 8  
Tar eget prov och veterinär odlar 1 9  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 9 51  
Totalt 15 69  
 
4.4.6. Provsvar används som underlag för utslagning 
Specifikt för fynd av Staphylococcus aureus 
Mjölkningssystem hade ett signifikant samband med om bakteriefyndet används 
som underlag för utslagning där det vanligaste var att lantbrukarna använde svaret 
för det (72 %), vilket var tydligast för karusellbesättningar (100 %) och besättningar 
med mjölkgrop (95 %, tabell 34). 
Tabell 34. Distribution av svar om provsvar där S. aureus påvisats och svaret används som underlag 
för utslagning och samband med mjölkningssystem (n=89). 
 Fynd av S. aureus används som underlag för utslagning  
 Ja Nej p-värde 
Mjölkningssystem   0,009 
Karusell 5 0  
Robot 24 12  
Mjölkgrop 19 1  
Uppbundet 16 12  




Specifikt för fynd av Koagulasnegativa stafylokocker 
Inhysningssystem, mjölkningssystem och antal mjölkande kor hade ett signifikant 
samband med huruvida fynd av KNS används som underlag för utslagning. Besätt-
ningar med mindre än 61 mjölkande kor använde svaret för detta i mindre utsträck-
ning (11 %) jämfört med större besättningar (42 %, tabell 35). Det var vanligare att 
besättningar med lösdrift och minst tre grupper använde svaret som underlag för 
utslagning (70 %) än övriga inhysningssystem (24 %) och särskilt besättningar med 
uppbundet system (4 %). De som hade uppbundet mjölkningssystem var också de 
som använde svaret minst för detta ändamål (7 %), jämfört med besättningar med 
robot (36 %), karusell (40 %) och mjölkgrop (45 %, tabell 35).  
Tabell 35. Distribution av svar om provsvar där KNS påvisats och svaret används som underlag för 
utslagning och samband med antal mjölkande kor, inhysningssystem och mjölkningssystem (n=89). 
 Fynd av KNS används som underlag för utslagning  
 Ja Nej p-värde 
Antal mjölkande kor   0,01 
<30 1 7  
31-60 3 25  
61-120 10 17  
>120 12 14  
Totalt 26 63  
Inhysningssystem   <0,001 
Lösdrift – 1 grupp 10 22  
Lösdrift – 2 grupper 8 11  
Lösdrift - 3 grupper 7 3  
Uppbundet 1 27  
Totalt 26 63  
Mjölkningssystem   0,008 
Karusell 2 3  
Robot 13 23  
Mjölkgrop 9 11  
Uppbundet 2 26  
Totalt 26 63  
Specifikt för fynd av Streptococcus dysgalactiae 
Inhysningssystem hade signifikant samband med om fynd av Str. dysgalactiae an-
vänds som underlag för utslagning. De flesta av lantbrukarna (70 %) angav att de 
inte använde provsvaret för utslagning, emellertid var det vanligare att använda 




Tabell 36. Distribution av svar om provsvar där Str. dysgalactiae påvisats och svaret används som 
underlag för utslagning och samband med inhysningssystem (n=89). 
 Fynd av Str. dysgalactiae används som underlag för utslagning  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,03 
Lösdrift – 1 grupp 11 21  
Lösdrift – 2 grupper 8 11  
Lösdrift - 3 grupper 5 5  
Uppbundet 3 25  
Totalt 27 62  
Specifikt för fynd av Streptococcus uberis 
Inhysningssystem hade ett signifikant samband (p=0,046) med om bakteriefyndet 
används som underlag för utslagning. Majoriteten av lantbrukarna (76 %) svarade 
att de inte använde svaret för detta ändamål, emellertid var andelen av de som angav 
att de använde svaret större om besättningen hade 1–2 grupper i lösdrift (31–37 %, 
tabell 37).  
Tabell 37. Distribution av svar om provsvar där Str. uberis påvisats och svaret används som un-
derlag för utslagning och samband med inhysningssystem (n=89). 
 Fynd av Str. uberis används som underlag för utslagning  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,05 
Lösdrift – 1 grupp 10 22  
Lösdrift – 2 grupper 7 12  
Lösdrift - 3 grupper 2 8  
Uppbundet 2 26  
Totalt 21 68  
Specifikt för fynd av Escherichia coli 
Inhysningssystem och typ av diagnostik (p=0,045) hade signifikant samband och 
mjölkningssystem hade tendens till samband med om provsvar där E. coli påvisats 
används som underlag för utslagning. Totalt angav cirka 40 % av besättningar med 
lösdrift med en eller 3 grupper angett att de använde svaret som underlag för ut-
slagning, jämfört med lösdriftsbesättningar med två grupper (16 %) och uppbundna 
besättningar (7 %, tabell 38). I besättningar med karusell eller robot var det 40–50 
% som svarade att de använde svaret som underlag för utslagning, jämfört med 
lantbrukarna i besättningar med mjölkgrop eller uppbundet system där 15 respek-
tive 11 % använde svaret för detta. Majoriteten av lantbrukarna (60 %) som angav 
att man odlade själv använde provsvaret som underlag för beslut om utslagning, 




som veterinär odlar (40 %) eller där veterinären tar mjölkprov och odlar (17 %, 
tabell 38). 
Tabell 38. Distribution av svar om provsvar där E. coli påvisats och svaret använd som underlag 
för utslagning och samband med inhysningssystem, mjölkningssystem och typ av diagnostik (n=89, 
n=89, resp. n=84). 
 Fynd av E. coli används som underlag för utslagning  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,02 
Lösdrift – 1 grupp 12 20  
Lösdrift – 2 grupper 3 16  
Lösdrift - 3 grupper 4 6  
Uppbundet 2 26  
Totalt 21 68  
Mjölkningssystem   0,05 
Karusell 2 3  
Robot 13 23  
Mjölkgrop 3 17  
Uppbundet 3 25  
Totalt 21 68  
Typ av diagnostik   0,05 
Odlar själv 3 2  
Tar eget prov och skickar 3 6  
Tar eget prov och veterinär odlar 4 6  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 10 50  
Totalt 20 64  
Specifikt för fynd av Streptococcus agalactiae 
Inhysningssystem, mjölkningssystem och typ av diagnostik hade signifikant sam-
band med om fynd av Str. agalactiae används som underlag för utslagning. Majo-
riteten av de svarande (57–62 %) angav att de inte använde fyndet för utslagning. 
Det var tydligt att besättningar med lösdrift och 3 grupper (100 %), karusellbe-
sättningar (100 %) och de som odlar själva på gården (80 %) använde fyndet för 
detta till största del (tabell 39). Det var inte lika vanligt att använda svaret för detta 
ändamål för besättningar med uppbundna inhysningssystem (25 %) och mjölk-
ningssystem (29 %) samt om lantbrukarna angav att en veterinär tar prov och odlar 





Tabell 39. Distribution av svar om provsvar där Str. agalactiae påvisats och svaret används som 
underlag för utslagning och samband med inhysningssystem, mjölkningssystem och typ av dia-
gnostik vid klinisk mastit (n=89, n=89 resp. n=85). 
 Fynd av Str. agalactiae används som underlag för utslagning  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   <0,001 
Lösdrift – 1 grupp 11 21  
Lösdrift – 2 grupper 6 13  
Lösdrift - 3 grupper 10 0  
Uppbundet 7 21  
Totalt 34 55  
Mjölkningssystem   0,03 
Karusell 5 0  
Robot 13 23  
Mjölkgrop 8 12  
Uppbundet 8 20  
Totalt 34 55  
Typ av diagnostik   0,03 
Odlar själv 4 1  
Tar eget prov och skickar 5 4  
Tar eget prov och veterinär odlar 6 4  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 18 42  
Totalt 33 51  
Specifikt för fynd av Trueperella pyogenes 
Inhysningssystem, ViLA-anslutning eller inte, val av diagnostik samt tiden till 
provsvar hade ett signifikant samband med om bakteriefyndet används som un-
derlag för utslagning. Om besättningen hade lösdrift med minst tre grupper (80 %), 
ViLA-anslutning (70 %), odlar själv (80 %) eller får svaret efter två vardagar (73 
%) var det vanligare att lantbrukarna svarade ja på denna fråga (tabell 40). Det var 
emellertid även vanligt att besättningar som angav att de tar eget prov och skickar 





Tabell 40. Distribution av svar om provsvar där T. pyogenes påvisats och svaret används som un-
derlag för utslagning och samband med inhysningssystem, ViLA-anslutning, typ av diagnostik vid 
klinisk mastit samt tiden till provsvar (n=89, n=89, n=84 resp. n=85). 
 Fynd av T. pyogenes används som underlag för utslagning  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,03 
Lösdrift – 1 grupp 13 19  
Lösdrift – 2 grupper 7 12  
Lösdrift - 3 grupper 8 2  
Uppbundet 7 21  
Totalt 35 54  
Ansluten till ViLA   0,04 
Ja 7 3  
Nej 28 51  
Totalt 35 54  
Typ av diagnostik   0,02 
Odlar själv 4 1  
Tar eget prov och skickar 7 2  
Tar eget prov och veterinär odlar 4 6  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 20 40  
Totalt 35 49  
Tid till provsvar   0,04 
1-2 vardagar 27 47  
3 vardagar 8 3  
Totalt 35 50  
 
4.4.7. Provsvar används som underlag för sintidsbehandling 
Specifikt för fynd av Staphylococcus aureus 
Antal mjölkande kor i besättningen hade signifikant samband med om fynd av S. 
aureus används som underlag för sintidsbehandling. Majoriteten av lantbrukarna 
(71 %) svarade att de inte använde bakteriefyndet för detta ändamål, särskilt inte 
om det var en besättning med mindre än 30 (0 %) eller mellan 61–120 mjölkande 





Tabell 41. Distribution av svar om provsvar där S. aureus påvisats och svaret används som underlag 
för sintidsbehandling och samband med antal mjölkande kor i besättningen (n=89). 
 Fynd av S. aureus används som underlag för sintidsbehandling  
 Ja Nej p-värde 
Antal mjölkande kor   0,004 
<30 0 8  
31-60 13 15  
61-120 3 24  
>120 10 16  
Totalt 26 63  
Specifikt för fynd av Streptococcus dysgalactiae 
ViLA-anslutning eller inte, region och val av diagnostik hade signifikant samband 
med huruvida fynd av Str. dysgalactiae används som underlag för sintidsbehand-
ling. Om gården var ViLA-ansluten (70 %), låg i Svealand (63 %) och lantbrukarna 
angav att de odlade själva på gården (100 %) var det vanligare att fyndet användes 
för sintidsbehandling (tabell 42). Om lantbrukaren angett att gården fanns i Norr-
land var det enbart 8 % som använde svaret för detta ändamål. 
Tabell 42. Distribution av svar om provsvar där Str. dysgalactiae påvisats och svaret används som 
underlag för sintidsbehandling och samband med region, ViLA-anslutning och typ av diagnostik vid 
klinisk mastit (n=89, n=89 resp. n=84). 
 
 
Fynd av Str. dysgalactiae används 
som underlag för sintidsbehandling 
 
 Ja Nej p-värde 
Ansluten till ViLA   0,01 
Ja 7 3  
Nej 21 58  
Totalt 28 61  
Region   0,03 
Norrland 1 12  
Svealand 5 3  
Götaland 22 46  
Totalt 28 61  
Typ av diagnostik   0,01 
Odlar själv 5 0  
Tar eget prov och skickar 3 6  
Tar eget prov och veterinär odlar 3 7  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 16 44  




Specifikt för fynd av Streptococcus uberis 
Typ av diagnostik hade ett signifikant samband med om fynd av Str. uberis används 
som underlag för sintidsbehandling. Det var vanligast att man använde svaret för 
detta ändamål om man angett att man odlar själv på gården (4 av 5, tabell 43).  
Tabell 43. Distribution av svar om provsvar där Str. uberis påvisats och svaret används som un-
derlag för sintidsbehandling och samband med typ av diagnostik vid klinisk mastit (n=84). 
 Fynd av Str. uberis används som underlag för sintidsbehandling  
 Ja Nej p-värde 
Typ av diagnostik   0,05 
Odlar själv 4 1  
Tar eget prov och skickar 2 7  
Tar eget prov och veterinär odlar 5 5  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 16 44  
Totalt 27 57  
Specifikt för fynd av Escherichia coli 
Inhysningssystem, anslutning till ViLA och typ av diagnostik hade signifikant sam-
band med om man använde provsvaret som underlag för beslut om sintidsbehand-
ling. Det var vanligare att man i lösdriftssystem med 3 grupper angav att man 
använde svar som underlag för beslut om sintidsbehandling (50 %), jämfört med de 
andra inhysningssystemen, där 6–16 % svarade ja (tabell 44). Majoriteten (60 %) 
av lantbrukarna i besättningar som var ViLA anslutna angav att de använde 
provsvaret som underlag för beslut om sintidsbehandling, medan endast 9 % av 
lantbrukarna i besättningar som inte var ViLA anslutna svarade detta. Det var van-
ligare att man i besättningar där man odlade själv också svarade att man använde 
provsvaret som underlag för beslut om sintidsbehandling (80 %), jämfört med i 





Tabell 44. Distribution av svar om provsvar där E. coli påvisats och svaret används som underlag 
för sintidsbehandling och samband med inhysningssystem, anslutning till ViLA och typ av diagnostik 
(n=89, n=89 resp. n=84). 
 Fynd av E. coli används som underlag för sintidsbehandling  
 Ja Nej p-värde 
Inhysningssystem   0,01 
Lösdrift – 1 grupp 2 30  
Lösdrift – 2 grupper 3 16  
Lösdrift - 3 grupper 5  5  
Uppbundet 3  25  
Totalt 13 76  
Ansluten till ViLA   <0,001 
Ja 6 4  
Nej 7 72  
Totalt 13 76  
Typ av diagnostik   0,001 
Odlar själv 4 1  
Tar eget prov och skickar 2 7  
Tar eget prov och veterinär odlar 1 9  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 5 55  
Totalt 12 72  
Specifikt för fynd av Trueperella pyogenes 
ViLA-anslutning eller inte hade ett signifikant samband med om fynd av T. pyoge-
nes används som underlag för sintidsbehandling. Om besättningen var ViLA-an-
sluten var det större andel (60 %) som använde svaret för detta ändamål jämfört 
med icke-anslutna besättningar (13 %, tabell 45). 
Tabell 45. Distribution av svar om provsvar där T. pyogenes påvisats och svaret används som un-
derlag för sintidsbehandling och samband med ViLA-anslutning (n=89). 
 Fynd av T. pyogenes används som underlag för sintidsbehandling  
 Ja Nej p-värde 
Ansluten till ViLA   0,002 
Ja 6 4  
Nej 10 69  
Totalt 16 73  
Specifikt för fynd av Klebsiella spp.  
Den typ av diagnostik som används vid en klinisk mastit hade ett signifikant sam-
band med om lantbrukarna angett att bakteriefyndet används som underlag för sin-




används som underlag för sintidsbehandling (tabell 46). De som till största del an-
vände svaret för detta ändamål var lantbrukare som angav att de odlar själva (60 
%), jämfört med de som minst använde svaret vilket var lantbrukare som angav att 
veterinär tar mjölkprov och odlar eller skickar (8 %).  
Tabell 46. Distribution av svar om provsvar där Klebsiella spp. påvisats och svaret används som 
underlag för sintidsbehandling och samband med typ av diagnostik vid klinisk mastit (n=84). 
 Fynd av Klebsiella spp. används som underlag för sintidsbehandling  
 Ja Nej p-värde 
Typ av diagnostik   0,008 
Odlar själv 3 2  
Tar eget prov och skickar 1 8  
Tar eget prov och veterinär odlar 3 7  
Veterinär tar prov och odlar/skickar 5 55  
Totalt 12 72  
4.5. Attityder hos lantbrukarna 
Provsvar vid juverinflammation var viktigt för att kon skulle få rätt behandling en-
ligt 63 % av de svarande och 29 % tyckte att det var viktigt att veta vilken bakterie 
som orsakat infektionen för att kunna förebygga nya juverinflammationer. Av de 
svarande skulle 63 % gärna vilja lära sig mer om mastit för att kunna förebygga, 
medan resterande 37 % var relativt nöjda med sina kunskaper.  
Av de svarande var 81 % nöjda med hur dagens diagnostik av juverinflammation 
fungerar. Trots detta skulle 54 % vilja ha en metod där de själva kunde odla, 18 % 
skulle vilja få ett snabbare svar även om det skulle innebära ett osäkrare svar och 9 
% skulle vilja ha mer specifika svar även om det skulle ta längre tid. Totalt ansåg 




Ingen liknande studie har hittats varför det har varit svårt att jämföra våra fynd med 
andra. Därmed kan likheter och skillnader i fynd inte jämföras med något utan dis-
kussionen baseras på litteratur och resonemang.  
5.1. Åtgärder vid klinisk mastit 
Majoriteten av de svarande lantbrukarna angav att de tog hjälp av veterinär för 
mjölkprovstagning och analyserade provet på klinik och i de flesta fall tog det 1–2 
vardagar tills de fick resultatet. Det är mycket positivt att se att resultatet når de 
flesta lantbrukare snabbt, men för 12 % tog det minst 3 vardagar och 5 % angav att 
de inte fick något provsvar. Även om det inte är många som inte får provsvar bör 
det betraktas som oroväckande eftersom dessa lantbrukare inte kan göra samma 
åtgärder och förebygga nya kliniska mastiter när de inte vet vilken bakterie som 
orsakat infektionen. Det är möjligt att det finns provsvar att få men att lantbrukarna 
inte alltid efterfrågar det. 
Den vanligaste metoden för diagnos av infekterande bakterie vid klinisk mastit 
var att tillkalla veterinär för provtagning och odling vid klinik, vilket var förväntat 
eftersom majoriteten av svenska besättningar behöver kalla ut en veterinär för att 
behandla klinisk mastit. Tiden till provsvar hade ett signifikant samband med typ 
av diagnostik som utförs, där det tog ≥3 vardagar för samtliga som angav att de tar 
eget prov och skickar, medan samtliga som angav att de odlar själva hade sitt svar 
inom 1–2 vardagar. När veterinären istället tog prov och skickade till laboratorium 
tog det i de flesta fall 1–2 vardagar. Det tog således längre tid för provsvaret om 
lantbrukarna själva skickade till laboratorium än om veterinären skickade provet. 
Detta skulle kunna bero på att veterinärer har andra metoder för att skicka prover 
än lantbrukare. I de fall det tar mer än 3 vardagar för resultat, d.v.s. oftast att provet 
skickats till laboratorium, är det inte troligt att dessa svar används för åtgärder som 
är primära vid klinisk mastit, t.ex. vilken behandling som ska sättas in eller om 
behandling behöver bytas. Det är dock inte enbart tiden till provsvar som är viktig 
för vilka åtgärder som utförs, det finns även olika rekommenderade åtgärder för 





Det var vanligare att ta hjälp av veterinär som odlar/skickar för analys om be-
sättningen var mindre och om besättningen var uppbunden. Detta skulle kunna tyda 
på att dessa besättningar inte har lika många mastiter och inte har fått in någon rutin 
för att själva ta mjölkprover. Mycket kan troligtvis också förklaras av ekonomiska 
skäl. Ju fler kor man har desto mer troligt är det att fler blir sjuka vilket i sin tur 
innebär högre veterinärkostnader. Trots att besättningar med fler kor också kan ha 
högre avkastning är det troligt att veterinärkostnaderna ändå kan vara kännbara, 
varför man kanske söker sig till mer självständiga metoder för diagnos. Att fler 
ViLA-anslutna besättningar angav att de använde sig av mer självständiga metoder 
än att veterinären odlar/skickar mjölkproverna kan bero på att de själva får inleda 
en behandling mot klinisk mastit med bensylpenicillin utan föregående undersök-
ning av veterinär (SJVFS 2019:32). 
Att man sparar ett provsvar är nödvändigt för att man ska kunna använda sig av 
svaret senare för t.ex. utvärdering eller statistik. I denna studie angav de flesta att 
de alltid eller ibland sparade sina provsvar vid kliniska mastiter. De som hade olika 
åtgärdsstrategier för olika bakterier sparade sina provsvar i högre grad än de som 
inte hade olika strategier. Det är logiskt att man sparar svaret om man agerar på 
olika sätt beroende på bakterie och det blir lättare att förstå varför man behandlar 
en individ på ett specifikt sätt. På det viset kan man även utvärdera vid senare till-
fälle om man gjorde rätt med en viss metod eller om man skulle agerat på annat 
sätt. Dessutom skedde mer rutinmässig registrering av provsvar i besättningar med 
fler än 120 mjölkande kor. Detta kan dels bero på att större besättningar har fler kor 
som drabbas av mastit, numeriskt om än inte relativt, och det är svårt att minnas 
vad varje ko hade för mastitorsakande agens om svaret inte registreras. Om sparad 
data användes senare för att t.ex. utvärdera en åtgärd visade signifikant samband 
med antal mjölkande, inhysningssystem och om gården var ViLA-ansluten eller 
inte. Det som stack ut gällande antal mjölkande var att besättningar med >120 mjöl-
kande kor och lösdriftssystem med 3 grupper i större grad använde svaret senare. 
Detta beror troligtvis på att det i de flesta fall finns fler djur i de besättningar med 
fler grupper, vilket innebär att man får ett högre smittryck och det därmed är vikti-
gare att arbeta förebyggande för att smittor inte ska spridas till friska individer. 
Större besättningar kan också ha större möjligheter att använda provsvar på olika 
sätt, t.ex. att införa förebyggande åtgärder. Generellt var det större andel av de 
ViLA-anslutna som alltid använde det sparade svaret än de som inte var anslutna. 
Detta är logiskt eftersom de som är ViLA-anslutna har krav på journalföring, de får 
endast ha en begränsad behandlingsincidens för mastiter och det är enklare att an-
vända provsvar om det finns dokumenterat. Frågan är om veterinärer och laborato-
rium skulle kunna underlätta för lantbrukare så att fler provsvar sparas och kan an-




5.2. Användning av provsvar 
De åtgärder som dominerade efter provsvar var att byta behandling och besluta om 
utslagning. Dessutom var det tre procent som angav att de använde urmjölkning 
som enda behandling om kons allmäntillståndet inte var påverkat. Detta är anmärk-
ningsvärt och skulle vara intressant att veta mer exakt vid vilka kliniska symptom 
de agerar och t.ex. hur ofta de mjölkar ur under en dag. För gramnegativa bakterier 
såsom E. coli rekommenderas enbart understödjande behandling (SVS 2015), men 
för övriga bakterier finns inte denna rekommendation. Det skulle vara intressant att 
veta vilka bakterier och grad av infektion denna metod skulle fungera för. Frågan 
är också om tiden till tillfrisknande skiljer sig mellan denna metod och om ytterli-
gare behandling skulle användas. Detta är dock frågor som denna studie inte kan 
svara på.  
Flera demografiska faktorer samt val av diagnostik och tiden till provsvar hade 
ett signifikant samband med vilken typ av åtgärder som görs vid olika provsvar. 
Majoriteten av de svarande (82 %) angav att de hade olika åtgärdsstrategier be-
roende på vilken bakterie som orsakat mastiten.  
I resultaten ser det generellt ut som att de svarande i Norrland sällan använder 
sina provsvar som underlag för olika praktiska åtgärder på gården. Vad detta kan 
kopplas till kan denna studie inte svara på, men skulle eventuellt kunna bero på 
ökad tid till provsvar på grund av längre avstånd till veterinärklinik och laborato-
rium. Det finns även färre veterinärer i Norrland, jämfört med i t.ex. Götaland, vil-
ket gör att det kanske finns färre veterinärer med inriktning på enbart förebyggande 
djurhälsoarbete hos nötkreatur i Norrland. Dessa resultat behöver dock tolkas med 
stor försiktighet eftersom endast 13 norrländska besättningar inkluderades i studien.  
Större besättningar med större antal djur och grupper visade generellt mer benä-
genhet till åtgärder, särskilt gruppering och utslagning baserat på bakteriologiska 
fynd vid klinisk mastit. Mastitincidensen tenderar att vara högre i stora besättningar 
jämfört med små (Oltenacu & Ekesbo 1994; Persson Waller et al. 2020) och om 
man står inför beslut om utslagning flera gånger per år är det sannolikt lättare att ta 
det beslutet än om man slår ut mer sällan. Viktigt att tänka på är också att en bra ko 
i en stor besättning inte utgör lika stor andel som i en mindre besättning, vilket 
ytterligare kan underlätta att ta strategiska beslut om utslagning. Stora besättningar 
kan även ha större fokus på juverhälsa av olika anledningar.  
I denna studie har ViLA-anslutning möjligen bidragit till att besättningarna har 
utfört mer åtgärder vid flera bakteriologiska fynd t.ex. att provsvaren används som 
underlag för vilken behandling som ska sättas in, sintidsbehandling och att ändra 
rutiner. Detta kan bero på att de har möjligheten att själva kunna sätta in vissa be-
handlingar utan att veterinären behöver komma ut och dessutom kan det krävas 
kraftigare och fleråtgärder för att hålla sig inom gränsvärdena för att behålla sin 




Generellt baseras studien på få svarande besättningar och under vissa kategorier 
är detta extra tydligt, t.ex. besättningar med karusellmjölkning (5 st), besättningar 
som odlar själva (5 st) och besättningar som finns i Svealand (8 st). Även för be-
sättningar med lösdrift och 3 grupper har många signifikanta samband visats, men 
detta baseras på 10 besättningar. Detta gör att det blir svårare att dra relevanta slut-
satser som kan relateras till Sveriges besättningar i stort. För att ge tydligare och 
säkrare resultat krävs mer omfattande deltagande totalt. När endast ett litet antal av 
en kategori studerats har Fischer’s Exact test använts, trots detta kan man lita 
mindre på de här resultaten eftersom varje svar utgör en större andel. Åtgärder som 
t.ex. att ändra rutiner ska därför tolkas med försiktighet även om statistiskt signifi-
kanta skillnader förelåg. 
5.2.1. Provsvar används som underlag för vilken behandling 
som sätts in 
Inga samband sågs generellt med de demografiska faktorerna och om provsvar an-
vänds för att ta beslut om vilken behandling som sätts in. Detta beror på att man i 
de flesta fall sätter in bensylpenicillin som är en antibiotika med smalt spektrum 
och den är effektiv mot de flesta grampositiva bakterier (SVS 2015), vilka är de 
vanligaste förekommande bakterierna vid mastit i Sverige (Persson Waller et al. 
2009; Växa Sverige 2019; SVA 2020b). Emellertid sågs samband mellan de demo-
grafiska faktorerna och om provsvar används som underlag för beslut om vilken 
behandling som ska sättas in vid fynd av E. coli, Klebsiella spp., KNS, Str. uberis 
och T. pyogenes, där en större andel av ViLA-besättningarna hade svarat att de an-
vände odlingsfynd som underlag för vilken behandling som skulle sättas in. Detta 
kan kopplas till att ViLA-besättningar får sätta in penicillin vid klinisk mastit utan 
att veterinär behöver tas ut (SJVFS 2019:32). Eftersom ett provsvar även kan an-
vändas för att besluta om att inte behandla med penicillin, gäller detta även för E. 
coli och Klebsiella spp. mastit då framför allt understödjande behandling rekom-
menderas och i vissa fall enrofloxacin (SVS 2015).  
Även en större andel av lösdriftsbesättningarna med 3 grupper och för de som 
svarade att det tog 3 vardagar till provsvar använde bakteriefyndet som underlag 
för vilken behandling som ska sättas in när fyndet var E. coli. Det skulle kunna vara 
så att stora besättningar i större grad drabbas av coli-mastiter, men det kan inte 
denna studie visa. Det är intressant att det är vanligare när det tar längre tid till 
provsvar eftersom behandling är något man vill sätta in snarast möjligt för bästa 
effekt. Det skulle kunna bero på att endast 10 besättningar hade 3 grupper och 
endast 11 lantbrukare angett att det tar 3 vardagar till provsvar, vilket gör resulta-




5.2.2. Provsvar används som underlag för att byta ut insatt be-
handling 
Av de 89 svarande var det 89 % som angav att de använde provsvar som underlag 
för att byta ut insatt behandling. Detta är en åtgärd som sker i direkt anslutning till 
provsvaret (SVS 2015) för att kon ska få optimalt terapisvar, vilket gör det logiskt 
att många använder svaret till detta. Frågan skulle också kunna tolkas som att byta 
behandling är detsamma som att sätta ut behandling, varför svaren kan variera. 
Lokalisation av besättningen i landet visade samband med om fynd av Klebsiella 
spp. och KNS användes som underlag för att byta ut insatt behandling. Generellt 
var det mindre vanligt i Norrland och Svealand att använda svaren för detta. Att 
Svealand skiljer sig från mängden skulle kunna förklaras av att enbart åtta besätt-
ningar medverkade i enkäten från det området.  
Det var anmärkningsvärt att fynd av Klebsiella spp. inte användes till större del 
för att byta behandling då ett provsvar om Klebsiella spp. borde göra att man byter 
behandling till flurokinoloner eftersom det är förstahandsval när fynd och resistens-
bestämning gjorts (SJVFS 2019:32). Kanske är många av dessa kor aldrig så sjuka 
att behandling krävs, eller så är den mest kritiska fasen över när provsvar fås och 
kon är på bättringsvägen. Det är däremot inte förvånande att behandling inte byts 
vid KNS eftersom bensylpenicillin är förstahandsval (SVS 2015) och det är i de 
flesta fall effektivt vid detta bakteriefynd trots att viss resistens har uppdagats (Ny-
man et al. 2018). Det som skulle kunna ske är att man ändrar behandlingsregim i 
form av behandlingstid och administreringssätt (SVS 2015), men det kan inte visas 
i denna studie. 
5.2.3. Provsvar används som underlag till rådgivare 
Generellt vid fynd av Klebsiella spp., Str. agalactiae, Str. dysgalactiae och T. pyo-
genes användes svaret sällan som underlag till rådgivare. Det var dock en något 
högre andel i besättningar med karusellmjölkning som använde fyndet av Str. aga-
lactiae eller Str. dysgalactiae som underlag till rådgivare, men det var enbart fem 
besättningar som hade karusellmjölkning, vilket gör svaret osäkert.  
Det var vanligare att ViLA-anslutna använde sig av provsvaret som underlag till 
rådgivare jämfört med besättningar som inte var anslutna, vilket delvis kan kopplas 
till att ViLA har krav på besök av veterinär där de går igenom sjukdomsläget i be-
sättningen (SJVFS 2019:32).   
Det är anmärkningsvärt att fynd av Str. agalactiae inte används i större utsträck-
ning för rådgivning, men kanske känner lantbrukarna att de har tillräcklig kunskap 
för att hantera dessa infektioner. Visserligen är infektion inte särskilt vanligt ef-
tersom endast 3 % av ca 15 000 prover utgjordes av bakterien under 2019/2020 





Typ av produktion hade signifikant samband med fynd av T. pyogenes och om 
provsvaret används som underlag till rådgivare, där det var vanligare att använda 
svaret till rådgivare vid ekologisk drift jämfört med konventionell. Det skulle kunna 
tyda på att fler ekologiska lantbruk efterfrågar rådgivare, dock ses inte detta gene-
rellt i studien, vilket då inte stödjer detta argument.  
5.2.4. Provsvar används som underlag för gruppering av djur 
Att gruppera djur kan både tolkas som att man grupperar dem hela tiden t.ex. om 
man har möjlighet till att hålla djuren i flera olika grupper, eller om man grupperar 
dem inför mjölkningen (mjölkningsordning). Om man tolkar frågan som det senare 
alternativet kan alla typer av inhysningssystem, dock inte besättningar med robot-
mjölkning utan möjlighet till gruppering, använda sig av denna åtgärd. Detta gör 
att frågan genomgående kan vara lite svårare att dra slutsatser om. Troligtvis skulle 
fler svarat att de använder sig av dessa metoder om man istället haft detta som två 
alternativ ”gruppering” och ”förändrad mjölkningsordning”. Det skulle kunna ge 
tydligare resultat.  
Generellt hade mjölkningssystem, inhysningssystem och antal mjölkande kor på 
gården ett signifikant samband med om lantbrukarna hade angett att de använde 
provsvar som underlag för gruppering. Majoriteten svarade att de inte använde sva-
ret för gruppering, men i större besättningar, det vill säga besättningar med karu-
sellmjölkning, lösdriftssystem med 3 grupper och besättningar med >120 mjöl-
kande kor. Framförallt vid fynd av KNS, S. aureus, Str. dysgalactiae, Str. uberis 
och T. pyogenes var det vanligare att ange detta svar. I besättningar med ett större 
antal djur krävs mer omfattande gruppering för att minska risken att sprida patoge-
ner till friska djur (Nyman 2007; SLU & SVA 2019). Möjligheten att gruppera är 
mycket viktig för smittskyddsarbetet, vilket då kan försvåras i besättningar med 
robotmjölkning eller lösdriftssystem med bara en grupp. Vilka möjligheter dessa 
typer av besättningar har till gruppering har inte utvärderats i denna studie, men 
skulle vara intressant för deras utveckling av juverhälsoläget. Det är vanligt att re-
kommendera att man grupperar djur med S. aureus då den främst sprids vid mjölk-
ning (Penny et al. 2011).  
Anslutning till ViLA hade signifikant samband med om man använde provsvaret 
som underlag för gruppering, framför allt om man hade fynd av E. coli, Str. dysga-
lactiae och T. pyogenes. Det är dock sällan gruppering används som åtgärd för att 
minska spridning av E. coli eftersom den inte är juverbunden utan framförallt finns 
i miljön (Ericsson Unnerstad et al. 2009; Smith et al. 2020). 
Val av diagnostik hade också ett signifikant samband med om svaret används 
som underlag för gruppering generellt, där det var vanligare att man i besättningar 
där man odlade själv angav detta, framför allt vid fynd av Str. uberis. Majoriteten 
av de som angav att de odlar själva använde provsvar som underlag för gruppering, 




använde svaret för gruppering. Här är det också viktigt att komma ihåg att de som 
odlar själva enbart var 5 besättningar totalt.  
5.2.5. Provsvar används som underlag för ändrade rutiner 
Att ändra rutiner är en åtgärd som är mycket långsiktig och det kan vara en sådan 
åtgärd som man inte kopplar direkt till enbart ett provsvar, varför man inte anger 
att provsvaret ger upphov till detta. Det är även möjligt att det saknas kunskap kring 
de olika bakterierna och hur de sprids, vilket gör att vissa åtgärder inte betänks när 
man får ett provsvar.  
De flesta av lantbrukarna (71 %) svarade att de inte använder provsvar som un-
derlag för att ändra rutiner (t.ex. vid mjölkning, kalvning eller utfodring), men un-
dantaget var större besättningar, det vill säga med besättningar med karusellmjölk-
ning, lösdriftssystem med 3 grupper och >120 mjölkande kor, särskilt vid fynd av 
E. coli, Klebsiella spp., KNS, S. aureus och Str. uberis. Dessa typer av besättningar 
är stora, med möjlighet att gruppera och har större möjligheter att ändra i rutiner. 
Sambandet med att provsvaret användes som underlag för att ändra rutiner eller 
inte skiljer sig något mellan landsdelarna där majoriteten av respondenterna i Norr-
land inte använder fynd av E. coli eller S. aureus för detta ändamål. Emellertid var 
det en större andel som använde fynden som underlag för att ändra rutiner i Svea-
land och Götaland. Besättningarna i Norrland bestod av mindre antal kor i de flesta 
fall men var välfördelade mellan robot, mjölkgrop och uppbunden mjölkning. Att 
det inte används för att ändra rutiner i mindre besättningar kan bero på att mastiter 
inte uppträder lika frekvent i små besättningar vilket får åtgärden, att ändra rutiner, 
att framstå som en mycket drastisk åtgärd och därför inte utförs i lika stor utsträck-
ning som i större besättningar. Det begränsade antalet norrländska besättningar gör 
också resultaten osäkra. 
Anslutning till ViLA ökade benägenheten att använda fynd av Klebsiella spp., 
KNS och T. pyogenes som underlag för att ändra rutiner. Att man är mer villig att 
ändra rutiner som ViLA-ansluten besättning kan återigen bero på att man måste 
uppfylla vissa gränsvärden gällande hälsoläget i besättningen och mer drastiska åt-
gärder kan därför krävas (SJVFS 2019:32).  
Vi kan inte säga vilka typer av rutiner som syftas på i svaren, men av litteratur-
studien att döma skulle det vid fynd av Klebsiella spp. kunna vara rutiner kring t.ex. 
hygien, strömedel och vatten (Hogan et al. 1989a; Zdanowicz et al. 2004; Munoz 
et al.2006; Ericsson Unnerstad et al. 2009; Zadoks et al. 2011). Streptococcus ube-
ris anses vara en miljöbakterie men vissa studier indikerar också att den kan spridas 
likt smittsamma bakterier vid mjölkning, varför aktuella åtgärder vid problem 
skulle kunna vara gruppering, mjölkningsordning samt andra rutiner vid mjölkning 
och rutiner för betesperioden (Zadoks et al. 2001; Lopez-Benavides et al. 2007; 
Olde Riekerink et al. 2007; Ericsson Unnerstad et al. 2009; Penny et al. 2011). Vid 




utfodring av kalvar och sintidsbehandling (Hogan et al.1989b; Penny et al. 2011; 
SLU & SVA 2019).  De åtgärder som kan bli aktuella vid T. pyogenes kan vara 
flugskydd och andra miljöåtgärder (Pyörälä et al. 1992; Ishiyama et al. 2017). De 
rutiner som skulle kunna vara värda att se över vid mycket KNS-mastiter skulle 
kunna vara dricksvatten, hantering av sinkor, betesperiod och rutiner efter mjölk-
ning (Sampimon et al. 2009; DeVries et al. 2011).  
5.2.6. Provsvar används som underlag för utslagning 
Fynd av S. aureus utmärkte sig med att 72 % av lantbrukarna använde provsvaret 
som underlag för utslagning, för resterande bakterier var detta mer ovanligt, men 
angavs i större utsträckning om besättningen hade lösdrift med flera grupper (dock 
ej för Klebsiella spp.).  
Besättningar med karusellmjölkning och mjölkgrop var överrepresenterade för 
att använda svaret för utslagning vid fynd av Str. agalactiae och S. aureus. Båda 
bakterierna sprids vid mjölkning, och kanske är det också så att dessa typer av be-
sättningar har problem med sådana bakterier för att många kor passerar karusellen 
eller mjölkgropen under kort tid så att korrekta rutiner är svåra att hinna med. 
Staphylococcus aureus kan orsaka kroniska infektioner med intermittent utsönd-
ring, vilket gör att utslagning ofta rekommenderas (Rainard et al. 2018; Smith et 
al. 2020). Vid fynd av KNS utmärkte sig besättningar med uppbunden mjölkning 
som de som minst använde svaret för utslagning. Lösdrift med flera grupper och 
karusellmjölkning fanns i större besättningar och detta förklarar troligtvis den 
ökade villigheten till utslagning, i form av att de är mer vana att ta beslut om ut-
slagning på grund av mastit än i mindre besättningar som har mindre antal mastiter.  
Fynd av Str. agalactiae användes förvånansvärt lite som underlag för utslagning 
där majoriteten av lantbrukarna svarade nej. Streptococcus agalactiae betraktas 
som en smittsam bakterie (George et al. 2008; Penny et al. 2011; Smith et al. 2020) 
och utslagning kan rekommenderas när denna bakterie hittas. Varför inte fler i de 
mindre besättningarna inte använder utslagning vid bakteriefyndet kan denna studie 
inte förklara, möjligtvis beror det på den relativt låga förekomsten av bakterien i 
landet (SVA 2020). 
Det är också anmärkningsvärt att fynd av Str. dysgalactiae inte gav upphov till 
så mycket åtgärder då den anses spridas via miljö, vid mjölkning och genom slick-
ningar (Calvinho et al. 1998; Penny et al. 2011; Smith et al. 2020), vilket skulle 
kunna förespråka gruppering, hygien, strikta rutiner kring mjölkning och även ut-
slagning. Även för T. pyogenes var andelen som använde fyndet som underlag för 
utslagning lägre än förväntat. Trueperella pyogenes är en bakterie som kan ge kro-
niska infektioner och det är dessutom inte ovanligt med låg återhämtningsgrad av 
dessa mastiter på grund av extensiv nekros (Waage et al. 2000; Ishiyama et al. 
2017; Bianchi et al. 2019; Smith et al. 2020), varför utslagning är en åtgärd som 




Att utslagning inte var lika aktuellt vid fynd av E. coli är inte så konstigt eftersom 
bakterien finns i miljön (Ericsson Unnerstad et al. 2009; Smith et al. 2020) och man 
löser inte problemet genom att slå ut kor. Att utslagning inte används lika mycket 
vid KNS skulle eventuellt kunna kopplas till att KNS ibland anses vara mindre 
smittsamma än andra bakterier och i de flesta fall enbart orsakar milda kliniska 
mastiter eller subkliniska mastiter (Penny et al. 2011; Smith et al. 2020).  
5.2.7. Provsvar används som underlag för sintidsbehandling 
Provsvar användes oftast inte som underlag för sintidsbehandling. Men det var 
framför allt mer vanligt om besättningen var ViLA-ansluten och fyndet gällde Str. 
dysgalactiae, T. pyogenes eller E. coli. Denna fråga kan uppfattas på flera sätt, ef-
tersom man kan använda ett provsvar för att besluta att kon ska behandlas eller inte 
behandlas. Vid mastiter orsakade av E. coli är det ovanligt med sintidsbehandling, 
främst eftersom det inte finns antibiotika för sintiden som är effektiv mot bakterien 
(SVS 2015; KLAS 2020; Läkemedelsverket 2020). Att andelen ViLA-anslutna är 
större kan bero på att de själva får sätta in intramammarier innehållande bensylpe-
nicillin, vilket är det vanligaste innehållet i sintidspreparat (SVS 2015; Läkeme-
delsverket 2020). 
Besättningar som odlade själva valde till större del att använda fynd av E. coli, 
Klebsiella spp., Str. dysgalactiae och Str. uberis som underlag för sintidsbehand-
ling. Om lantbrukarna kan odla själva innebär det också att de kan odla från subkli-
niska mastiter, vilka är de som bör behandlas under sintiden (SVS 2015). Att odla 
själv kan innebära att man får svaret snabbare och det kan spekuleras om att 
hemodling i längden kan bli billigare än att skicka provet till laboratorium eller ta 
ut en veterinär för varje prov. 
Majoriteten av lantbrukarna angav att de inte använde fynd av S. aureus som 
underlag för sintidsbehandling. Detta trots att det är en av Sveriges vanligaste bak-
terier (Persson Waller et al. 2009; Växa Sverige 2019; SVA 2020b) som ofta orsa-
kar subkliniska mastiter (Smith et al. 2020). Kanske beror resultatet på att infek-
tionerna kan vara kroniska och därmed svårbehandlade. 
5.3. Representativitet 
För att kunna bedöma om vårt stickprov var representativt för svenska besättningar 
granskades en rad demografiska egenskaper hos respondenternas besättningar. För-
delningen av gårdar i landet visade stor överrensstämmelse med statistiken från 
Växa Sverige (2020), med majoriteten av gårdarna i Götaland och en minoritet i 
Svealand. I Kokontrollen anges att konventionell drift bedrivs hos 83 % av de an-
slutna besättningarna och 17 % har ekologisk drift, jämfört med 72 respektive 28 




gårdar är inte helt jämförbara eftersom Växa Sveriges (2019) statistik anges i stor-
leksordningen 0–49, 50–99, 100–199 och >200 medan i enkäten valdes mindre in-
tervall. Det som är tydligt är att fördelningen mellan de olika intervallen är mycket 
jämn mellan 30-60, 61-120 och >120. I statistiken kan man se en jämn fördelning 
mellan de två minsta grupperna, vilket skulle kunna tyda på en bra överrensstäm-
melse med studiens resultat.  
Fördelningen av inhysningssystem i Sveriges mjölkkobesättningar är jämn där 
cirka 55 % har lösdrift. I denna studie angav 69 % att de har lösdrift och 31 % 
uppbundet system, vilket är något mindre representativt. Enligt statistik från Växa 
Sverige (2020) har 33 % av svenska mjölkkobesättningarna AMS och studien hade 
en motsvarande siffra på 41 %. Övriga använde sig av uppbunden mjölkning/rör-
mjölkning eller mjölkgrop. Det är alltså en större andel AMS-lantbrukare som sva-
rat på denna enkät. Andelen ViLA-anslutna mjölkkobesättningar var i studien ca 
11 %. Antalet ViLA-anslutna besättningar kan variera mycket över året och fram 
till oktober 2020 var det 121 besättningar i landet. Beräknat på antal mjölkföretag 
2020 motsvarar detta 3,7 % ViLA-anslutna. Det skulle innebära att andelen ViLA-
anslutna är mycket högre i denna studie i förhållande till bland Sveriges mjölkföre-
tag. Även om andelen besättningar i Norrland och Svealand stämde överens med 
statistiken, var deltagandet lågt i studien och även dessa data bör tolkas försiktigt.  
Sammanfattningsvis var vårt stickprov sannolikt representativ med hänsyn till 
lokalisation av gårdar, storlek och driftsystem, men överrepresenterade troligen be-
sättningar med lösdrift, AMS och ViLA-anslutning. Denna överrepresentation 
skulle kunna bidragit till en skev bild gällande graden av gruppering, utslagning 
och fördelningen mellan de olika mjölkningssystemen. Dock var det flera åtgärder 
där man förväntade sig att fler skulle använda provsvaren, t.ex. gruppering eftersom 
det är en viktig åtgärd för flertalet bakterier. ViLA-anslutning var också större andel 
än motsvarande siffra baserat på registrerade svenska mjölkföretag. Med tanke på 
att det är fler regler och annorlunda tankesätt för gårdar anslutna till ViLA bör dessa 
resultat tolkas försiktigt eftersom de eventuellt i större mån gör fler åtgärder än vad 
snittet gör, för att hålla sig inom sina gränsvärden.  
5.4. Metodologiska överväganden 
Saker som kunde gjorts bättre i denna enkät skulle t.ex. vara att enkäten utformas 
tidigt i processen. Detta med hjälp av litteratur och det hade varit bra med bak-
grundsdata från statistiken för att på ett enklare sätt kunna visa på överrensstäm-
melse eller inte. Det hade varit önskvärt att enkäten testats på lantbrukare innan 
utskick för att undvika missförstånd och dessutom få tips på om något saknades. 
Det skulle också vara bra om enkäten kunnat vara tillgänglig att besvara under 
längre tid, för att öka antalet svar. Antalet svar skulle även kunna höjas genom ett 




förespråkas av författaren då detta gav ett stort antal svar. Det skulle även vara bra 
att inkludera en mening i beskrivningen om att enkäten riktar sig till en djurägare, 
förman eller annan person som har ansvaret för det praktiska arbetet på gården. 
Detta för att undvika att flera personer från samma gård eller att någon som inte har 
kunskap om det praktiska arbetet svarar på enkäten. 
Det finns en stor risk att göra Typ 1 fel, d.v.s. att påvisa samband som inte är 
sanna, när man testar ett stort antal variabler, vilket gör att det är troligt att en del 
av de fynd som blev signifikanta i denna studie blev det på grund av slumpen och 
att inte ett sant samband fanns. Det går dock inte att veta vilka samband detta skulle 
gälla för utan för att bli säkrare på samband behöver studien upprepas och om sam-
bandet då också blir signifikant är det troligare att det är ett sant samband. Något 
som också kan göras är en multivariabel analys som därmed ska ta fram variabler 
































Sammantaget visade studien att det finns många olika tillvägagångssätt för att ta 
reda på om en ko har mastit och diagnosticera orsaken till den. Enkätstudien visade 
också att ett stort antal lantbrukare tar hjälp av veterinär för att provta och odla och 
i majoriteten av fallen har lantbrukarna svaret inom 1–2 vardagar. Däremot visade 
det sig att prover som skickas till laboratorium av lantbrukarna själva tar längre tid 
att få svar på. Knappt hälften av lantbrukarna sparade resultaten från provtagning. 
Enkäten visade också att de vanligaste åtgärderna som utförs baserat på provsvaret 
är att byta behandling och ta beslut om utslagning, men att åtgärderna man gör kan 
varierar beroende på bakteriefynd. Generellt var det få svar på enkäten vilket gör 
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I Sverige finns det 3 253 mjölkföretagare och ca en tredjedel av dessa använder sig 
av system där korna själva väljer när de ska mjölkas, så kallad robotmjölkning. 
Strax över hälften av Sveriges mjölkkobesättningar lever i system där de inte står 
uppbundna utan kan gå fria större delen av tiden. Juverinflammation, s.k. mastit, 
hos mjölkkor är ett av de största problemen inom modern mjölkindustri eftersom 
detta kan orsaka djurlidande och att mjölkproduktionen och -kvalitén kan försämras 
tillfälligt eller permanent. Mastit är en multifaktoriell sjukdom och flera åtgärder 
krävs för att minska dess förekomst. Ofta orsakas mastit av bakterier och olika bak-
terier kan kräva olika åtgärder både gällande val av behandling men också vilka 
förebyggande åtgärder som kan sättas in. Med anledning av detta är det viktigt att 
man har bra metoder för att påvisa mastiter, bra metoder för att ta prov på mjölken 
och även för att ta reda på vad som orsakat inflammationen. De vanligaste bakte-
rierna man hittar i svenska mjölkkobesättningar är Staphylococcus aureus och 
koagulasnegativa stafylokocker.  
Det finns i dag många rekommendationer om hur man bör göra vid en mastit, 
men inga tidigare studier i Sverige har undersökt hur det fungerar praktiskt ute på 
mjölkgårdarna, hur lantbrukarna gör när en kor drabbas av mastit, vad de gör efter 
de fått tillbaka provresultatet och om de sparar resultatet. För att ta undersöka detta 
skickades en enkät ut till mjölkproducenter via mejerier och robotföretag under 
hösten 2020. Svaren sammanställdes sedan och samband mellan olika demo-
grafiska faktorer, så som inhysningssystem och mjölkningssystem, undersöktes 
statistiskt.  
De flesta besättningarna svarade att en veterinär tar mjölkprov och analyserar på 
klinik och oftast tog det 1–2 vardagar innan lantbrukaren får tillbaka resultatet. Den 
metod som tog längst tid till resultat var om lantbrukaren tog eget prov och skickade 
till laboratorium. Knappt hälften av lantbrukarna hade angett att de sparade svaret 
om vilken bakterie som orsakat mastiten och oftast gjordes det i en pärm i ladugår-
den. Det var vanligare att spara provsvaren om besättningen hade olika strategier 
för behandling beroende på vilken bakterie som orsakat mastiten. Provsvaren an-
vändes främst som underlag för att byta behandling och att slakta ut kor. De flesta 
mjölkkobesättningar som ingick i studien angav att de inte använde provsvaren som 
underlag för att dela in djur i grupper eller att ändra rutiner, men detta var något 
vanligare i besättningar med ett större antal kor. Majoriteten svarade att de inte an-
vände provsvaret som underlag för vilken behandling som sätts in eller till rådgi-
vare, men för vissa bakterier var det vanligare om besättningen hade villkorad lä-
kemedelsanvändning och själva fick starta behandling utan besök från veterinär. 
Generellt svarade få lantbrukare att de använde provsvaret som underlag för att 




själva kunde odla bakterier på gården angav i större grad att de använde provsvar 
vid vissa bakterier för att behandla djuren under sintiden, d.v.s. när de slutat mjölka 
och innan de skulle kalva. Majoriteten av lantbrukarna svarade att de generellt an-
vände provsvaren för att byta behandling. För vissa bakterier var det anmärknings-
värt hur få åtgärder som utfördes, eftersom litteraturen förespråkar vissa åtgärder 
för de olika bakterierna.  
Då vårt stickprov var relativt litet (89 svarande) är det svårt att dra slutsatser om 
alla Sveriges mjölkproducenter skulle agera på ungefär lika sätt som de deltagande 
lantbrukarna. Fördelningen av andel svarande motsvarade hur det ser ut i landet i 
stort gällande var i landet gården låg, storleken på besättning och om gården hade 
ekologisk produktion eller inte. Däremot innefattade vårt stickprov troligtvis för 
hög andel besättningar med frigående inhysningssystem, robotmjölkning och vill-
korad läkemedelsanvändning som kan ha gett en något skev bild av resultaten. Fler 





Diagnostik av juverinflammation 
Avsnitt 1 
Hej,  
Josefin heter jag och går sista året på Veterinärprogrammet i Uppsala. Jag skulle 
vilja göra något för Sveriges lantbrukare och mjölkkor och har valt att göra ett ex-
amensarbete om mastit. Jag har utformat en enkät som syftar till att kartlägga hur 
diagnostik och hantering av juverinflammation ser ut idag. Förhoppningen är att i 
framtiden kunna utveckla sådan diagnostik så det blir smidigare för lantbrukaren 
och ökar välfärden för djuret. 
Inledningsvis får ni fylla i allmän information om era gårdar, därefter kommer 
några frågor om hur ni hanterar juverinflammationer och till sist finns möjlighet att 
skriva en kommentar om ni tycker något saknas.  
Alla svar är anonyma och resultaten kommer enbart redovisas som grupp, inga en-
skilda svar redovisas.  
Observera att enkäten har skickats ut via flera olika kanaler, men ni behöver bara 
svara en gång.  
Tack för att ni tar er tid att svara på denna enkät!  
 
Avsnitt 2 - Allmän information  
Vi börjar med grundläggande information om era gårdar. 
 
Jag driver 
o Konventionellt lantbruk 
o Ekologiskt lantbruk 
 




Huvudsakligt inhysningssystem för mjölkande djur? 
o Uppbundet 
o Lösdrift 
o Lösdrift - 1 grupp 




o Lösdrift - 2 grupper 
o Lösdrift - 3 grupper 
o Lösdrift - 4 grupper 
o Lösdrift - Flera grupper 
 
Huvudsakligt mjölkningssystem? 
o Uppbunden mjölkning/rörmjölkning 
o Mjölkgrop 
o Karusell 
o Robot – 1 st 
o Robot - 2 st 
o Robot - >2 st 
 
Antal mjölkande? 
o < 30 
o 30-60 
o 61-120 
o > 120 
 





Avsnitt 3 – Juverinflammation 
Nu kommer vi att fokusera på juverinflammationer och jag önskar då att ni svarar 
utifrån den senaste ”kliniska” mastiten (mjölkförändringar, påverkat juver, påver-
kat allmäntillstånd).  
 
Hur gör ni när en ko uppvisar tecken på klinisk mastit? (Under övrigt kan ni fylla i 
t.ex. vilket labb som används) 
o Tillkallar veterinär som tar mjölkprov och odlar på station 
o Tillkallar veterinär som tar mjölkprov och skickar till labb (ex. 
SVA)  
o Tar mjölkprov själv och lämnar till veterinär som odlar på station 
o Tar mjölkprov själv och skickar till labb (ex. SVA) 
o Tar mjölkprov och odlar själv i värmeskåp på gården 
o Övrigt:________ 
 
Hur lång tid tar det till svar på odling från provtagning? 
o 1-2 vardagar 
o 3-5 vardagar 
o Mer än 5 vardagar 





Registreras odlingssvaret på gården?  
o Ja, alltid 
o Ibland 
o Nej 
o Vet ej 
 
Avsnitt 4 – Sparade data 
Hur registreras/sparas odlingssvaren på gården? 
o I en pärm i ladugården 
o På datorn i en mapp 
o På datorn i ett managementsystem 
o Övrigt: _______ 
 
Används sparad data om odlingssvar senare för att t.ex. utvärdera en förebyggande 
åtgärd som genomförts? 
o Ja 
o Nej 
o Vet ej 
 
Kommentar på föregående fråga: 
 
 
Avsnitt 5 – Praktisk användning av odlingssvar 
Hur används odlingssvar på mastiter praktiskt ute på gården?  
 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  
 Inga speciella åtgärder görs 
 Annat:_______ 
 
Har ni olika åtgärdsstrategier beroende på vilken bakterie som orsakar mastiten? 
o Ja 
o Nej 
o Vet ej 
 
Avsnitt 6 - Bakterier 
Hur används odlingssvar på mastiter praktiskt ute på gården (svara generellt, ej ut-
ifrån senaste mastiten)? 




 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  
 Inga speciella åtgärder görs 
 Övrigt:_______ 
o Streptococcus agalactiae (Flera svar möjliga): 
 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  
 Inga speciella åtgärder görs 
 Övrigt:_______ 
o Streptococcus dysgalactiae (Flera svar möjliga): 
 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  
 Inga speciella åtgärder görs 
 Övrigt:_______ 
o Streptococcus uberis (Flera svar möjliga): 
 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  
 Inga speciella åtgärder görs 
 Övrigt:_______ 




 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  
 Inga speciella åtgärder görs 
 Övrigt:_______ 
o Escherichia coli (Flera svar möjliga): 
 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  
 Inga speciella åtgärder görs 
 Övrigt:_______ 
o Klebsiella (Flera svar möjliga): 
 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  
 Inga speciella åtgärder görs 
 Övrigt:_______ 
o Trueperella pyogenes (Flera svar möjliga): 
 Som underlag för att ändra/byta ut insatt behandling 
 Som underlag för att besluta om vilken behandling som ska 
sättas in 
 Som underlag för gruppering 
 Som underlag till rådgivare  
 Som underlag för beslut om utslagning 
 Som underlag för beslut om sintidsbehandling 
 Som underlag för att ändra rutiner (mjölkning, kalvning, ut-
fodring)  






Avsnitt 7 – Sammanfattande tankar 
Hur tänker ni kring odling vid juverinflammation? 
o Det är viktigt för mig att veta vilken bakterie för att kunna före-
bygga nya juverinflammationer. 
o Det är viktigt för att kon ska få rätt behandling.  
o Vet inte hur stor nytta det gör.  
o Övrigt:_______ 
 
Hur tänker ni kring juverinflammationer generellt? 
o Jag skulle gärna vilja lära mig mer för att kunna förebygga. 
o Jag kan ganska mycket och tycker att vi lyckas bra på gården.  
 





Finns det något ni skulle vilja ändra? 
o Jag skulle vilja få ett snabbare svar, även om det skulle innebära 
osäkrare svar. 
o Jag skulle vilja ha en metod för att själv kunna ta reda på vad som 
orsakat mastiten. 
o Jag skulle vilja ha mer specifika svar, även om det skulle ta längre 
tid.  
o Ingenting, jag är nöjd med hur det är idag.  
o Övrigt:_______ 
 
Om ni önskar kommentera något i enkäten kan ni göra det här: 
 
Avsnitt 8 – Avslutning 
Stort tack för att ni tog er tid att svara på denna enkät! Resultatet av undersökningen 
kommer vara klart i januari 2021, om ni önskar ta del av detta kan ni maila mig på 
jnon0008@stud.slu.se.  
 
